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OZET

Bu arastrma, kamu ve iiniversite hastanesinde ¢alisgan hemsirelerin
algiladiklar1 mobbing davranisi ile orgiit kiiltirii arasindaki iliskinin belirlenmesi
amactyla tanimlayict ve iliski arayict olarak yapilmistir. Arastirmanin evrenini
Canakkale ilinde yer alan Saglik Bakanligma bagli bir devlet hastanesi ve tiniversite
hastanesinde c¢alisan tiim hemsireler (N:523) olusturmaktadir. Evrenin hepsine
ulasiimasi hedeflenmis ve 6rneklem se¢imine gidilmemistir. Orneklemi, arastirmaya
katilmayr kabul eden gonillii 377 hemsire (n:377) olusturmustur. Verilerin
toplanmasinda literatiir incelenerek hazirlanan 18 soruluk sosyodemografik 6zellikler
formu, 45 soruluk Mobbing Algi Olgegi, 20 soruluk Orgiit Kiltiirii Envanteri
kullanilmistir. Veriler arastirmaci tarafindan yiiz ytize goriisiilerek toplanmistir. Elde
edilen veriler NCSS 2007 programi kullanilarak istatistiksel analizi yapilmustir.
Arastirmaya katilan hemsirelerin cogunlugu kadin, evli, ¢ocuk sahibi, lisans mezunu,
Saglik Bakanlig1 hastanesinde gorev yapan, 4A devlet memuru kadrosunda, kritik
bakim birimlerinde, vardiyali, 21 yil tizerinde mesleki deneyimi olan, kurumda 1-5 yi1l
arasinda calisanlar olarak bulunmustur. Katilimeilarm, Mobbing Algi Olgeginden
aldiklar1 toplam puan ortalamasi 1,694+0,57 olup, mobbing algis1 “diisiik” seviyede
bulunmustur. Katilimeilarm, Orgiit Kiiltiirii Envanterinden aldiklar1 puan ortalamasi
ise; 2,92 £0,72 olup, “zayif” olarak bulunmustur. Mobbing algis1 ile 6rgiit kiilttirti
arasinda yapilan korelasyon sonucunda; mobbing algisi toplam puan ile vizyonun
paylasilmasi, giiven ortami, katilimciligin desteklenmesi, iletisim sisteminin etkinligi
ve yaraticilik arasinda negatif yonde anlaml iliski bulunmus olup, 6diillendirme
arasinda anlamli iligki bulunmamaistir. Sonug olarak; arastirmaya katilan hemsirelerin
mobbing algis1 diisiik, orgiit kiiltiirii ise zayiftir, bununla birlikte mobbing algisi ile
orgtit kilttrli arasinda negatif zayif iliski oldugu bulunmustur. Hastanelerde
hemsirelere mobbing konusunda egitim verilmesi, sosyal etkinlikler olusturarak
iletisimin arttirilmasi, gérevlere katilimin desteklenmesi, diizenli toplantilar yapilarak

paylasimin arttirilarak is barigiin saglanmasi 6nerilebilir.

Anahtar Sozciikler: Hastane, hemsire, mobbing, 6rgiit kiiltiirii
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ABSTRACT

Determine the relationships between nurses’ peception of mobbing behaviours

and organizational culture in public and university hospitals

This definitive and relating study has been made to determine the relationship
between the mobbing perceived by the nurses employed in public and university
hospitals and the organizational culture. N:523 nurses employed in a university and
state hospital in Canakkale constitute the research population. Reaching to all of the
population was targeted so a sample hasn’t been chosen. For collecting the datas, 18-
questions sociodemographic features form, 45-questions mobbing perception scale
and 20-questions organizational culture inventory were used. The statistical analyses
were made by using NCSS 2007 programme. Most of the participants were woman,
married, had children, bachelors graduate, employed in a state hospital, working at
critical care units, shift-working, experienced for more than 21 years and working at
the same place for 1-5 years. Total point average of mobbing perception scale was
found 1,69+0,57. Total point average of organizational culture inventory was
2,9240,72. According to the correlation between mobbing perception and
organizational culture, the mobbing perception total score was found to have a
significant negative relationship between the vision, the trust environment,
participation support, communication system effectiveness and creativity, and there
was no significant relationship between rewards. As a result, mobbing perception of
nurses participated to the research is low, their organizational culture is weak and there
is a negative weak relationship between the organizational culture and mobbing
perception. To educate nurses about mobbing behaviors, increasing the
communication by social acitivities, supporting the participation to duties and

providing the working-peace by increasing the sharing can be suggested.

Key words: hospital, nurse, mobbing, organizational culture
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1.GIRIS VE AMAC

Gelisen ve degisen toplumun beklenti ve gereksinimlerine cevap vermek, diger
yandan rekabetgi bir ortamda kaliteli, verimli, yerinde ve zamaninda hizmet sunmak,
tiim bunlarla birlikte kiiresellesmenin etkileriyle de basa ¢ikmak ve ¢alisanlarin kendi
sagliklarini korumasi ¢ok onemlidir. Calisma hayatinda yasanan rekabet ortaminda
ortaya ¢iktigi varsayilan mobbing; baslangicindan itibaren bilinen ancak ortaya
¢ikarilmasmdan endigse duyulan, ¢cogu kez varligi yadsman bir olgudur (Kirel 2008).
Caligilan ortamda bulagici hastalik gibi yayilan ve 6nlenmedigi zaman tiim topluma
zarar verecek kadar onemli bir kavram olan mobbing, 6rgiite olan giiveni, ¢alisanlarin
bagliligini, motivasyonunu, is tatminini, i verimliligini azaltarak ig barigini etkiler ve

calisma ortamini daha stresli hale getirir (Davenport ve ark. 2003).

Mobbing 6rgiitleri etkiledigi i¢in orgiitii tanimlamak onemlidir. Orgiitler,
toplumun refah diizeyini arttiran, hizmet, teknoloji ve bilgileri insanlarin hizmetine
sunan, toplumlarin ekonomik ve sosyal olarak gelismelerini saglayan, kendi karar
verme ve 6grenme 6zellikleri olan yapilardir (Kogel 2014). Orgiitiin en dnemli 6zelligi
birbirinden farkli 6zelligi olan calisanlar1 birbirine baglamasi ve ortak amaclar i¢in
hareket etmelerini saglamasidir. Bu yiizden orgiitii topluma kazandiran en onemli
sosyal ag orgiit kiiltiirtidiir. Calisanlarin uyum igerisinde benimsemis olduklar1 ortak
degerler, amaglar, standartlar, felsefe ve ideolojiler paylasildig1 takdirde orgiitiin
planlanan hedeflerine ulasilir. Orgiit kiiltiirii bu araci roliinii iistlenerek orgiitsel
etkinligin ve baglhligin olusmasimi saglar (Karahan 2008, Vural 2003). Orgiit kiiltiiri,
orgiitteki insan unsurunun etkinligini arttrmak amaciyla olusturulur. Orgiite yeni
katilan bir calisan o orgiitiin ortak degerlerine uyum saglamali ve 6rgiitte bulunan diger
alt gruplarla 6zdeslesmelidir. Bu nedenle orgiit kiiltiirli, bireyler arasinda ¢atigmanin
kaynag1 olabilecegi gibi, is tatmini, ¢alisma barisi, orgiitsel saglik ve esenligin kaynagi
da olabilir (Tmaz 2006). Mobbing davranislarina izin veren ve bu davranislara zemin
hazirlayan bir kiiltiire sahip orgiitlerde basarili ve diiriist ¢alisanlar 6rgiitte uzun siire
kalamayacaktir (Ozler ve Mercan 2009). Orgiit kiiltiiriiniin gii¢lii olmas igin tiim
calisanlar tarafindan benimsenmeli, kuralar ve degerler tiim c¢alisanlarca paylasilarak
psikolojik destek arttirilmalidir. Bu da orgiitlerin verimliligine ve sosyal iligkilerine

onemli bir etki yapar. Diger taraftan 6rgiit kiiltiiriiniin zayif olmasi orgiit i¢i sorunlarin



giderek cogalmasi ve zararli hale gelmesine neden olmaktadir. Genellikle mobbing,
orglit kiltiiriintin zayif oldugu orgiitlerde goriilmektedir (Demirel 2009). Bu nedenle
giiclii orgiit kiiltiirtine sahip orgiitler ¢alisanlarini isyerinde mobbing davranislartyla

kargilagsmasi olasiligini da azaltir (Tutar 2004).

Hemsgirelerde mobbing zorbalik, taciz, yatay siddet, yan siddet, dikey siddet,
hemsire diismanligi, yikict davranislar gibi pek ¢ok isimle tanimlansa bile tekrarlanan
saldirgan davraniglar olarak aciklanir (Vessey ve ark. 2010). Mobbingi tarif ederken;
giinah kegisi olma (baskalarini1 haksiz yere sug¢lama), sabotaj uygulanmasi (hasta
bakimi i¢in gerekli bilgilerin saklanmasi) ve asir1 elestiri davranig kaliplar ile kendini
gosterir (Simons ve ark. 2011). Ayni1 zamanda asagilama, isi engelleme, mantiksiz
gorevler verme, sozel patlamalar, verilen gorevi yerine getirmeyi reddetme de
mobbing davranislar1 olarak karsimiza c¢ikmaktadir (Castronova ve ark. 2016).
Yavuzer ve Civilidag (2014)’ a gére hemsirelerde is yiikiiniin fazla olmasi, ¢calisma
seklinin degiskenligi, gorev paylasiminin adil olmamasi, nébetlerin sikligindan dolay1
uyku bozuklugu yasanmasi ve ekonomik tatminsizlik mobbinge zemin hazirlamakta
ve ¢alisma ortami huzurunu bozmaktadir. Hemsirelerin ¢alisma kosullarinda bulunan
is stresi, zaman baskisi, uzun ¢aligma saatleri, yetersiz dinlenme aralar1 ve personel
azlig1 nedeniyle mobbing davranislarma maruz kalmaktadir (Atasoy 2010). Ayni
zamanda giicli kiiltiir yapis1 olusturulmamasi, iletisim yetersizligi, takim calismasi
uygulanmamasi, etkin iletisim kanallarinin kullanilamamasi, ¢atisma sebeplerinin g6z
ard1 edilmesi, insan odakli orgiit kiiltiirii yoksunlugu mobbing olgusunu destekleyen

faktorlerdir (Mercanoglu 2010).

Saglik sektoriinde yaygin olarak yasanan mobbingin olumsuz sonuglar1 olarak,
hizmet kalitesinde azalma, saglik mesleginden ayrilma oranlarinda artma, hastalara
bakim verme yeteneklerinde ve hasta giivenliginde azalma olmasi sdylenebilir (Duru
ve ark. 2018, Johnson 2009). Yapilan c¢alismalarda mobbinge maruz kalan
hemsirelerin hastalarina kars1 daha az sefkatli oldugu (Randle 2003), tiziintiiden dolay1
bakimda hata yaptigmi (Farrell ve ark. 2006), ise gelmek istememesinden dolay1

hastalarina daha az toleransh oldugunu gostermistir. (Rutherford ve Rissel 2004).

Mobbing orglite, hemsirelik meslegine, hemsirelere ve hastalara yikici etkiye

sahiptir. Mobbingin artmas: iste devamsizliga, maliyetin artmasina, ¢alisan sagligina



ve hasta giivenligine olumsuz etkileri vardir. Mobbing arttik¢a is giicii devir hizi ve
maliyette artma, hasta bakim kalitesinde ve hemsirelik profesyonelliginde azalma
goriilmektedir (Castronova ve ark. 2016). Hastalarin giivenligine ve hemsirelerin
korunmasina etki eden ve gergin bir ¢alisma ortami yaratan mobbing zor bir sorundur
ve onemle {izerinde durulmasi gerekmektedir (Johnson 2009). Bu yiizden bu arastirma
kamu ve {iniversite hastanesinde c¢alisan hemsirelerin algiladiklar1 mobbing

davraniglari ile 6rgiit kiiltiirti arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla yapilmistir.

Arastirmada asagidaki sorulara cevap aranmistir:

1) Hastanede hemsireler tarafindan algilanan mobbing diizeyi nedir?

2) Hemsirelerin ¢alistiklar: ortamdaki 6rgiit kiiltiirti algi diizeyi nedir?

3) Sosyodemografik 6zellikler ile MAO (Mobbing Alg1 Olgegi) ve OKE (Orgiit
Kiiltiirti Envanteri) arasinda iliski var midir?

4) Mobbing alg1 diizeyi ile orgiit kiiltiirti algist arasinda iligki nedir?



2. GENEL BILGILER
2.1. Mobbing
2.1.1. Mobbing kavramm

Calisma hayatinda yasanan rekabet ortaminda ortaya c¢iktigi varsayilan
mobbing; baslangicindan itibaren bilinen ancak ortaya ¢ikarilmasindan endise
duyulan, ¢ogu kez varlig1 yadsman bir olgudur (Kirel 2008). Koken olarak “mobile
vulgus, diizensiz topluluklarca uygulanan kanun dis1 siddet, ¢ete” sozciigline
dayanmaktir ve Ingiliz dilinde “psikolojik siddet, taciz, rahatsiz etme veya sikinti

verme” anlamlarma gelmektedir (Tinaz 2006).

Mobbing terimi ilk defa 1960°l1 yillarda kullanilmistir. Konrad Lorenz
hayvanlar tizerinde yabanciy1 kacirmak i¢in yapilan davranis olarak tanimlamuistir.
Daha sonra Dr. Peter Paul Heinemann, ¢ocuklarda zorbalik davranislarini arastirirken
mobbing terimini kurbani caresizlik sebebiyle intihara kadar gotiirebilen bir olgu
olarak tanimlamistir (Davenport ve ark. 2003). Brodsky 1976 yilinda yaymladigi
kitabinda mobbing terimini taciz olarak belirtmis ve “bagkasina baski yaparak is
yapmasini engelleyip korkutan ve rahatmi kagiran davramiglarda bulunma” olarak
tanimlamistir. Onun ardindan Rayner ve Hoel (1997) mobbingi mesleki statiiye ve
kisisel ayakta kalmaya yonelik tehdidi, sosyal izolasyonu, asir1 ¢alismayr ve

istikrarsizlasmayi igeren karmasik bir olgu olarak tanimlamistir.

Is yerinde mobbing kavrami genis sekli ile 1980°li yillarm sonunda isveg’te
yasayan Alman c¢aligma psikologu Dr. Heinz Leymann tarafindan tanimlanmaktadir.
Leymann (1990)’a gére mobbing; bir ya da birka¢ bireyin genellikle tek bir bireye
kars1 sistematik bir sekilde uyguladiklar1 diismanca ve ahlaki olmayan davraniglari
icermektedir. Bu durum bireyi savunmasizlia ve caresizlige itmekte; devam eden
taciz davraniglariyla da bireyin bu durumdan kurtulmasi engellenmektedir. S6z konusu
davraniglar siklikla tekrarlanmakta (en az haftada bir kez) ve belirli bir sliregte (en az
alt1 ay) devam etmektedir (Erisim adresi: http://www.leymann.se/English/frame.html,

Erisim Tarihi: 04.04.2018).




Mobbing kavrami, ¢alisanlara tstleri, astlar1 veya is arkadaslar1 tarafindan
sistematik bicimde uygulanan her tiir k6ti muamele, tehdit, siddet, asagilama gibi
davraniglar1 ifade eden anlamlar1 igermektedir (Tutar 2004). Tinaz’a (2006) gore
mobbing, is yerinde diger ¢alisanlar veya igverenler tarafindan tekrarlanan saldirilar

seklinde uygulanan bir ¢esit psikolojik terordiir.

Mobbing, duygusal saldir1 seklidir. Magdurun saygisiz ve zararl davraniglarin
hedefi olmasiyla baslar. s yerinde ¢alisan bir kisinin (zorbanin) diger kisileri kendi
rizalari olsun ya da olmasin ¢evresine toplamast ve siirekli magdura karsi kotii niyetli
hareketlerde bulunup, saldirgan bir ortam yaratarak, alay etmesi ve toplumsal itibarmi
diisiirerek onu isten ¢ikmaya zorlamasidir (Davenport ve ark. 2003) Ayni zamanda
isyerinde planli baskilar yaratarak, ahlak dis1 uygulamalar ile bu kisilerin ¢alisma ve
dayanma gii¢lerini yok etmek amaciyla isten ayrilmalari ile sonuglanabilecek bir siireg
olarak tanimlanmaktadir (Cobanoglu 2005). Mobbing zorbalik yapmak, taciz etmek,
hakaret etmek, sosyal olarak birini dislamak veya birinin isini olumsuz yonde

etkilemek anlamina gelmektedir (Einarsen ve ark. 2011).

Her dilde farkli kullanim sekli olan mobbing kavrami; “bullying” (zorbalik),
work abuse (is tacizi), mistreatment (kotii muamele), “emotional abuse (duygusal
taciz), “victimization” (kurban etme), “intimidation” (gozdagi verme), “psikolojik
terér” ve “psikolojik siddet” olarak kullanilmistir. Tiirkge karsiligi olarak ise

“psikolojik taciz”, “yildirma”, “psikolojik siddet”, “zorbalik” ve “yildirmaya y6nelik
duygusal taciz” olarak kullanilmistir (Tinaz 2011).

Tiirk Dil Kurumu (TDK) “is yerinde, okullarda ve benzeri topluluklarda belirli
bir kisiyi hedef alip, calismalarin sistemli bir sekilde engelleyip huzursuz olmasima

yol acarak yildirma, diglama ve gbézden diistirme” olarak mobbingi tanimlamis ve

Tiirkge karsiligint “bezdiri” olarak kabul etmistir (www.tdk.gow.tr. Erisim Tarihi:
04.05.2018). Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi’'nde 2011 yilinda kurulan “igyerinde
psikolojik taciz (mobbing) ve ¢6ziim Onerileri” komisyonunda TDK ’ya basvuruda
bulunulmus ve “bezdiri” 6nerilmis ancak komisyon raporda mobbing kullanmistir. Bu
calismada evrensel olarak kullanilan “mobbing” kelimesi kullanilmasinin uygun

olacag diisliniilmiistiir.



2.1.2. Mobbing nedenleri

Mobbing bircok nedenle ortaya ¢ikabilen karmagik bir olgudur. Calisma
ortamindan, sosyal ¢evreden ve mobbing taraflarinin kisisel 6zelliklerinden etkilenir.
Orgiite ve mobbing taraflarina yikic1 sonuglar ortaya ¢ikarabilecek kadar da giicliidiir
(Reichert 2003). Mobbingi vaka iizerinden agiklamaya c¢alisan Leymann (1990)
nedenlerini kat1 hiyerarsik yonetim, iletisimdeki aksakliklar, is yasaminda diisiik
moral, mobbinge ugrayanin sosyal konumuna baglamislardir ve nedenlerini bireysel,

orgilitsel ve yonetsel olarak degerlendirmistir.
2.1.2.1. Bireysel nedenler

Is yasammda mobbing magduru olmak i¢in herkes esittir (Tmaz 2011).

Mobbinge basvurulmasinin dort temel nedeni vardir. Bunlar:

a. Calsilan birimde kendi kurallarimin baskalarina kabul ettirilmeye
zorlanmasi: Olusturulan gruplarda belli bir diizenin varligi durumunda
daha gii¢lii olunacagi diistincesi mevcuttur. Eger gruptan herhangi biri bu
kurallara uymuyorsa ya uymaya zorlanacak ya da gitmek zorunda
birakilacaktir.

b. Diismanhktan hoslanilmasi: Bireyler davranislarini  begenmedigi
kisilerden kurtulmak i¢in mobbinge basvururlar. Bu kisi ast, {ist her ne
olursa olsun mobbing siireci baslatilir ve yok saymak i¢in diismanca
davranislar uygulanir.

¢. Can sikintisi icinde zevk arayisi: Calisilan ortamda yeniligin olmamasi
nedeniyle monotonluktan kurtulabilmek i¢cin mobbinge basvurulmaktadir.
Mobbing uygulayanlar yaptiklar1 diismanca davranislardan haz duyarlar ve
bunu aliskanlik haline getirmislerdir.

d. Onyargilan pekistirmek: Kiiltirel ve sosyal olarak onyargiya sahip
bireyler hoslanilmayan kisinin sagladig1 ¢diillere katlanamayip mobbingi

baslatirlar.

Mobbing uygulayanlarin genellikle kisilik 6zellikleri; yalanci, kotii niyetli,
yiiksek egolu, asir1 kontrolcii, vicdansiz, giice egilimli, bencil, duyarsiz, glivensiz ve

yikicidir (Davenport ve ark. 2003). Bu kisiler kendilerindeki yetenek eksikligini



gidermek i¢in baski kurarak kendi kurallarinin kabul ettirmeye zorlamasi ve bu

durumdan zevk almasi ile karakterize oldugunu savunmaktadir (Cobanoghu 2005).
2.1.2.2. Orgiitsel nedenler

Olumsuz is kosullar1 nedeniyle iletisim eksikligi, asir1 is kontrolii nedeniyle
yiiksek stres, gorev ve zamanlamada belirsizlik mobbinge ugramada oOrgiitsel
nedenlerdendir (Davenport ve ark. 2003). Einarsen ve ark. (2011)’ e gore orgiitsel
nedenler, yapilan isin planlamasindaki yetersizlik, lider davraniglarindaki eksiklikler,
yonetimin desteginin olmamasi, yasanilan rol belirsizlikleri, magdurun sosyal
ortamdan iletisiminin kesilmesi, ¢aligilan boliim i¢indeki motivasyon ve moral
diizeyinin diisiik olmasidir. Ayni zamanda Orgiitiin buyikligl, yoneticilerin
yetersizliginden kaynakli gorev yetki ve sorumluluklarm iyi belirlenememis olmasi
Oonemli nedenler arasmndadir. Her bir gorev ve sorumluluk ayrintili olarak
tanimlanmamigsa ve yoOnetici bunu kullanmiyorsa, orgiit icindeki baskalar1 yasal
olmayan bu giicti kullanmak ister. Ayn1 zamanda denetim mekanizmalarinda yasanan
eksiklik ile yayilmak istenen gii¢ orgiitte basibosluk yaratir. Bu durum mobbingin

ortaya ¢ikmasi ve yayilmasi i¢in ideal bir ortamdir (Ertiirk 2013).
2.1.2.3. Yonetsel nedenler

Yonetimin mobbingi goérmezden gelmesi, géz yummasi gibi etkenlerle,
magdur edilen ¢alisanin gii¢ karsisinda ¢aresiz birakilmasidir. Asir1 hiyerarsik yapi, is
disiplini, verim arttirma gibi hedeflere ulasmada mobbingin ara¢ haline getirilmesi,
zayif liderlik ozellikleri ve catigsma yOnetiminin yetersizligi, takim calismasmin
olmayisi, egitim farkliliklarinin dikkate alimmamasi, kotii yonetim, yogun stresli is
yeri, monotonluk, ydnetimin mobbingin varligina ikna olmayisi, hatali personel
secimi, ahlaksiz uygulamalar, giinah kegisi bulma arayisinin hakim olmas: gibi ¢ok

cesitli orgiitsel sebeplerle mobbing ortamina zemin olusturulabilir (Tetik 2010).

Kotii yonetim tarzinin sahip oldugu unsurlar, kati alt st iligkisi, acik kapi
politikasinin uygulanmamasi, iletisim problemleri yasanmasi, yetersiz sorun ¢ézme
yetenegi ve sorunun sikdyet kurallarinin olmamasi, zayif liderlik ve ekip calismasmin

olmamasidir (Davenport ve ark. 2003).



Mobbing eylemleriyle iliskili uygunsuz davranislar, eger orgiit kiiltiirlerince
onaylantyor ve tolere ediliyorsa, mobbing eylemleri dogal karsilanabilmekte bu
durumda orgiit ve ¢alisanlar agisindan birgok olumsuz sonuglar ortaya ¢ikarmaktadir
(Ozler ve Mercan 2009). Bircok is yerinde bu faktorlerden bir ya da daha fazlasi
goriilebilmektedir. Bu durumda yonetimin tutum ve davraniglart en 6nemli konudur.
Yonetim ve yoneticiler mobbingi 6rgiit i¢cin yikici olarak nitelendirmedigi siirece bu

yasanilan kosullar ayni sekilde kalacaktir (Reichert 2003).

2.1.3. Mobbing davramslan

Mobbing yasanildigini belirlemek i¢in 6ncii davraniglarin bilinmesi gereklidir
(Tinaz 2011). Dr. Heinz Leyman 45 ayr1 mobbing davranisi tanimlamis ve bunu 5

kategoride sunmustur. Bunlar Davenport ve ark (2003)’e gore;

a) Kendini gostermeyi ve iletisimin engellenmesi
e Kendini gésterme olanaginin engellenmesi,
e Soziin siirekli olarak kesilmesi
e Yiiksek sesle azarlanmasi,
e Yapilan isin ve 6zel hayatin siirekli elestirilmesi,
e Sozlii ve yazili tehdit alinmast,
e Bakislar ve mimikler ile iliskinin reddedilmesidir.
b) Sosyal iligkilere saldir1
e Isyerindeki kisilerin konusmayarak iletisimin engellenmesi,
e Ayrilmis bir is yerinin verilmesi,
e (alisma arkadaslarmin konugmasi yasaklanmasi,
e Sanki orada degilmis gibi davranilmasidir.
c) Itibara saldiri
e Arkadan kotii konusulmast,
e Asilsiz sOylentilerin ¢ikmasi,
e Giiliing durumlara diisiirtilmesi,
e Akil hastastymis dibi davranilmasi,
e Taklit yoluyla alay edilmesi,

e  Ozgiivenin olumsuz etkileyen bir isin yapilmasi istenmesi,



e (abalarm yanlis ve kiictiltiicli sekilde yargilanmast,

e Kararlarin siirekli sorgulanmasi,

¢ Cinsel imalarin yapilmasidir.
d) Kisinin yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1

e Ozel bir gorevin bulunmamasi,

e Verilen islerin geri alinmasi,

e Sirdiiriilmesi i¢in anlamsiz islerin verilmesi,

e Sahip olunandan daha az yetenek gerektirecek islerin verilmesi,

e Isin siirekli degistirilmesi,

e Ozgiivenin ve itibarm diisiiriilecek islerin verilmesidir.
e) Kisinin sagligina dogrudan saldir1

e Fiziksel olarak agir islerin yaptirilmaya zorlanmasi,

e Fiziksel siddet tehditlerin yapilmasi ve uygulanmasi,

e Dogrudan cinsel tacizdir.

Yasanilan her mobbing algisinda bu davranislarin hepsinin bulunmasi zorunlu
degildir (Tmaz 2006). Leymann (1990)’ m tanimladig1 mobbing davranislari ¢alisma
hayatinda bir veya birka¢ kez karsilasilir. Sinirlenilen, stresin doruk noktaya ulastigi,
kizgmhigin kot s6zlere doniistiigii, meslektasimi yerici szlerin séylendigi bir defalik
yapilan davraniglar mobbing kabul edilmemektedir. Mobbing kabul edilebilmesi i¢in
davranislarin  birbiriyle baglantili ve sistematik bir davranis halinde olmasi

gerekmektedir (Palaz ve ark. 2008).
2.1.4. Mobbing siireci

Mobbing siirecinde yasanan olaylar mobbing uygulayan ve mobbinge maruz
kalan kisilerin bireysel 6zellikleri farklilik gosterse de gegirilen asamalar ve bu siirecte
rol alanlar biiyiik ¢ogunlukla aynidir. Bu ylizden mobbing siirekli degisen ve gelisen
bir olgudur (Einarsen ve ark. 2011).

Mobbing, devam etmesine miisaade edildigi siirece son bulmayan ve dnceleri
kurbana zararlar veren bir yaptirim iken, zaman gectikce daha agir sonucglara yol
acabilen bir slire¢ haline gelmektedir (Tmaz 2006). Leymann ve Gustafson (1996)

mobbingi bes asamali bir siire¢ olarak aciklamakta ve bu asamalar1 kritik olay,



saldirgan eylemler, personel yonetimi, yanlis teshis ve isine son verilme olarak

adlandirmaktadir.

Mobbing siireci devamli ayni sekilde ve ayni sirada olmayabilir. Bu siireglerin
bazilar1 hi¢ ger¢eklesmeyebilir ya da isten ayrilma ile son bulmayabilir. Yapilan
arastrmalarda genelinde mobbing siirecinin asagidaki asamalardan olustugu

gozlenmektedir (Tinaz 2011).
a. Birinci asama: Kritik olay

Mobbing siirecinin baslayabilmesi i¢in tetikleyici kritik bir olayin ortaya
¢tkmasi s6z konusudur. Bu nedenle mobbing, tirmanmig ¢atigma gibi algilanabilir. Bu
asamada stire¢, heniiz mobbing davranis degildir. Ancak sergilenen davranis, kisa bir
stire iginde mobbing davranisina doniisebilmektedir. Magdur, herhangi bir psikolojik
veya fiziksel rahatsizlik hissetmemektedir ve giinliik is hayatmi yansitmaktadir.
Anlasmazliklar bir sahsa indirgenmemistir, saldirgan davranislar dogrudan

uygulanmamaktadir ve kii¢iik goriis ayriliklari, tartismalar, hafif su¢lamalar yaninda

birbirine istiinliik kurma hali hakimdir (Tinaz 2006).
b. Ikinci asama: Saldirgan eylemler

Bu asama hedefe yonelik saldirgan eylemler ve psikolojik saldirilardan
olusmaktadir. Saldirganlik genellikle elestirilerde, yorumlarda, fisildamalarda ve diger
sinsi davraniglarda hakaret olarak kendini gosterir. Bu davramiglarin asil amaci
asagilama, korkutma ve mobbinge diger insanlar1 tesvik etmektir. Boylelikle mobbing

stirecine daha fazla insan dahil edilmis olur (Khoo 2010).
c. Uciincii asama: Personel yonetimi

Mobbing davraniglar1 artik gizli degil, herkesin yaninda yasanmaya
baslanmaktadir. Kurban, yasadiklarini cesitli yollarla kendi yoneticilerine ya da diger
yoneticilere sikayet etmektedir. Yonetim, ¢ikan olaylar1 6nemsemeyerek problemden
kurtulmak i¢in sugu mobbing magdurundan kaynaklandigmi savunur. Yonetim,

calisma ortaminin kontroliinii elinden kaybeder (Khoo 2010, Tmaz 2011).
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d. Dordiincii asama: Yanhs yakistirmalarla veya tanilarla
damgalama
Y 6netimin mobbing magdurlarini “zor”, “asir1 stres altinda” veya “akil hastas1”
olarak hakaret ettigi donemdir. Etik olmayan mobbing davraniglart ile ilgili
endiselerini dile getiren mobbing magdurlari siklikla “paranoyak™ ya da “akil hastas1”
olarak tanimlanir. Eger mobbing magduru psikolog ya da psikiyatrist ile goriisiiyorsa
“paranoya”, “uyum bozuklugu” ya da karakter bozuklu” gibi yanlis teshis ile
etiketlenmesinin buyiik riski vardir. Bu karar, mesleki rehabilitasyondan yararlanma
sansin1 yok edebilir (Khoo 2010, Tmaz 2011).
e. Besinci asama: Istifa ya da kovulma
Calisma hayatindan uzaklastirildiktan sonra Kkisiye inanilmamasi veya
inanilmak istenmemesi nedeniyle isten ayrilmaya zorlandigi donemdir. Mobbing
magduruna yapilan baskilar sonucu kisiliginde paranoyaklik oldugunu kabul eder ve
kendisinin is yapamaz hale geldigine inanir. Calistigi birimin degisikligi ya da
emeklilige yonlendirme yapilsa da magdurdaki saglik problemleri giderek artar ve
giderek isten uzaklasir. Bu durum sonucunda “Travma Sonras1 Stres Bozuklugu” tanis1
da alarak isten ayrilir. Bu donemde cinayet ve intihar gibi yikici eylemlerde goriilebilir.
Kot referanstan dolay1 da isgiicii piyasasindan tamamen uzaklasabilir (Davenport ve

ark. 2003, Tinaz 2011, Khoo 2010).

2.1.4.1. Mobbing tiirleri ve taraflan

Mobbing olgulari, olusum siirecine gore ii¢ tiirde ortaya ¢cikmaktadir. Bunlar
diisey, yatay ve dikey mobbing tiirtidiir.

Diisey mobbing: Yo6netim pozisyonunda bulunan kisilerin alt boliimde gorev
yapan calisanlara, elinde tuttugu orgilitsel giic ile ezmesi ve saf dig1 birakmasidir
(Atman 2012).

Yatay mobbing: Kisisel problemler, yasanilan ¢ikar catismalari nedeniyle
ayn1 pozisyonda gorev yapan is arkadaslarinin uyguladigi mobbing tiirtidiir (Mobbing
Birimi 2016).

Dikey mobbing: Alt pozisyonda gorev yapan calisanlarin eski yoneticiye
duyulan bagliliktan ya da kiskangliktan dolay1 yoneticisine yaptigi nadir goriilen
mobbing tiriidiir (Atman 2012).
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Caligma yasaminda herkes mobbing siirecinde olma ihtimali yiiksektir.
Mobbing ortaya ¢iktig1 andan itibaren ii¢ farkli grup vardir. Bunlar; uygulayicilar,
magdurlar ve izleyicilerdir. Bu gruplar birbirinden tamamen bagimsiz ve degisik
davranis tipleri ile karakterizedir (Tetik 2010).

Uygulayicilar: Kendine giivenmeyen, mevki kaybetme korkusu yasayan,
stirekli engellendigini diisiinen, etik ve ahlak anlayisi eksik olan mobbing
uygulayicilari, kendisini herkesten {istiin gorerek ¢evresindekilere siirekli bagirma ve
sOylenme halindedir. Nefret ve kin dolu yapis1 yliziinden iftiralarla herkesi yaralamaya
caligir. Baskalarina baski yaparak, hi¢bir diistinceyi kabul etmez ve siirekli asagilar.
Mevki olarak bagkasmin yiikselecegi korkusuyla panige kapilir ve acimasizca
mobbing davraniglarini uygular. Calisma hayatinda kendi memnuniyetsiz oldugu i¢in
calistigr ortaminda gergin ve memnuniyetsiz bir ortam olusmasi i¢in sinir ve
huzursuzluk krizleriyle c¢alistigi yeri cekilmez yapar. Bu durum tiim mobbing
uygulayanlara aktarilir. Yetersizlik ve koti deneyim ile siiregelen bir hale doniisiir
(Ozdemir ve ark. 2013, Tetik 2010, Tinaz 2006).

Magdurlar: Calisma hayatinda yetenekli ve basarili kisilerin karsilastigi,
cogunlukla mobbing davraniglarina maruz kaldiginin farkinda olunmayan, farkinda
olunsa bile isten ¢ikarilma korkusu yasayarak bu davraniglari sindiren gruplardan
olusmaktadir. Kadin is giicliniin oldugu bir calisma ortaminda tek erkek calisan, erkek
is glicliniin yogun oldugu ¢alisma ortaminda tek kadin ¢alisan olma hangi konumda ya
da hangi kiiltiirde olursa olsun mobbing davranislara maruz kalmaktadir. Bu durum
evli ya da bekar grubun fazla oldugu durumlarda da gegerli olup, yalnizlik 6nemli bir
kriterdir. Ayn1 zamanda is yerine yeni gelen ¢alisan veya ¢alisma ortamindaki gruptan
farkli 6zelliklere sahip olunmasi bile mobbing magduru olmanm yolunu agmaktadir
(Ozdemir ve ark. 2013; Tetik, 2010; Tinaz, 2006). Mobbing olgusunda en fazla zarar1
gbren grup mobbing magdurlaridir. Mobbing magdurunun kisilik yapilar1 degiskendir
¢linkii bunu mobbing uygulayanlar belirler. Magdur sadece kendisine belirlenmis
kurallara uyar ve ¢alisma ortamindaki roliinii kabullenmek zorunda kalir (Tinaz 2006).

Izleyiciler: Uygulanan mobbing davranislarina kayitsiz kalarak mobbinge
destek veren kisilerden olusmaktadir. Bu grup c¢alisma ortamindaki birgok kisiyi
kapsar. Yoneticiler hatta toplum bile dahil olabilir. Uzlagmadan yana, mobbingi

savunan ama ortalikta goriilmek istemeyen, mobbing davranislariyla asir1 ilgilenerek
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0zel alanlara girmeye ¢alisan, hi¢cbir duruma karigmayan ilgisiz, duyarsiz ve ikiyiizli
kisilerden olugsmaktadir. Her ne kadar mobbing siirecinde goriilmeyen bir grubu temsil
etse de mobbing uygulayanlar kadar suglu konumundadir (Ozdemir ve ark. 2013, Tetik
2010, Tinaz 2006).

2.1.5. Mobbing sonuglar

Mobbing sonuglarinin tespiti, mobbing tanimlarinda gerekli ve zorunlu bir
bilesen olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu sonug¢lar mobbing magdurunu, orgiitii ve
aileyi yani toplumu etkilemektedir (Saunders ve ark. 2007). Bu yiizden mobbing

sonuglari ti¢ farkli kategoride incelenmistir.
2.1.5.1.Mobbing magduru a¢isindan sonuglar

Mobbing davranislar tiirline ve nasil stirdiiriildigiine bakilmaksizin yalnizca
olumsuz bir isyeri deneyiminin degil de magdurun, ruhsal veya fiziksel zarara maruz
kalmasi halinde is yerinde mobbing olgusunun varhigi kabul edilir (Saunders ve ark.
2007). Mobbing magdurlari, sinirlilik, korku, depresyon, giiven kaybi, is doyumu ve
orgiitsel baghiligin azalmasi gibi stres ve kaygi igeren ¢ok ¢esitli fiziksel ve psikolojik
belirtilere maruz kalabilir (Einarsen ve ark. 2011, Ayoko ve ark. 2003).

Mobbing davraniglarin1 algilama bireyden bireye farklilik gosterse de,
mobbinge maruz kalma deneyimi genellikle yasam kalitesini diisiiren ve son derece
travmatik bir durumdur. Magdur ac¢isindan yikict ve asir1 durumlarda intiharla
sonuglanabilir (Davenport ve ark. 2003). Mobbinge maruz kalmanm dogrudan sonucu
olarak magdurda, sinirlilik, saldirganlik, uykusuzluk, apati ve sosyofobi gibi belirtiler
goriilmektedir (Saunders ve ark. 2007). Mobbingin ilk asamasinda magdurda is
yerinde yasanilan her tiirlii durum karsisinda nedensiz aglama krizleri, uyku diizeninde
bozulma, ¢abuk sinirlenme ve dikkat eksikligidir. Ikinci asamada, ilk asamada
gbzlemlenen belirtilere ek olarak, hipertansiyon, gastrointestinal sistem rahatsizliklari,
depresyon, ise gitmede isteksizlik ve ise ge¢ kalma eklenir. Uciincii asamada,
depresyonun siddeti artarak panik atak ve kaygi bozuklugu ortaya cikar. Son
asamasinda ise, intihara yonelme ve kendine isteyerek zarar verme goriiliir (Bultena

ve Whatcott 2008).
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Mobbing uygulayanlar 6ncelikle magdurun ¢alisma ortamimdaki konumunu ve
etkisini yok eder. Boylelikle su¢ magdurunmus gibi uzaklasilir ve sosyal olarak
diglanmis ve izole hale getirilir. Magdur, kendinden siiphe duyma, degersizlik,
asagilama, mutsuzluk ve caresizlik gibi derin duygular hisseder. Biitiin sosyal

sistemlerden geri ¢ekilip yabancilagirlar (Khoo 2010).

Sosyal sistemlerin zarar gordugii, depresif ruh hali nedeniyle arkadaslarmin
terk ettigi, mesleki kimligini kaybeden ve aile i¢inde yeteneksiz ve firsatlar1 kagirmis
bir birey olarak goriilen magdurda, depresyon, benlik saygisinda azalma, dikkat
eksikligi, bas ve sirt agrilari, tasikardi, yiiksek tansiyon, hizli kilo kaybi, deri
dokiintiileri, mide ve bagirsak hastaliklar1 ve daha agir bulgularda travma sonrasi stres
bozuklugu gézlenmektedir. Agir fiziksel ve ruhsal sonug¢lara maruz kalan magdurun

rehabilite edilebilmesi i¢in profesyonel uzmanlara ihtiyaci vardir (Tinaz 2006).

Magdurun ruhsal ve fiziksel sagligi ile 6demek zorunda kaldig1 bedel agirdir.
Bununla birlikte mobbingin bireysel dogrudan maliyeti is kaybi1 ve ¢alisma
ortamindaki giivenlik kaybidir (Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi (TBMM) Mobbing ve

Coziim Onerileri Komisyonu 2011).
2.1.5.2.0Orgiitsel Sonuclar

Mobbing davranislarinin birey tizerindeki yikict sonuglar1 oldugu kadar 6rgiit
tizerinde de yikici sonuglar1 vardir (Tetik 2010). Bunlar; 6rgiitsel baglilikta azalma,

artan devamsizlik ve personel devri, motivasyon kaybi, azalan is tatmini ve yaraticilik

eksikligidir (Khoo 2010).

Mobbing sonucunda ortaya ¢ikan orgiit icindeki anlagmazliklar ve giivensizlik
ortami calisanlarin iiretkenliklerini azaltir. Bu durumda magdur hayal kirikligina ugrar
ve kendisini umutsuz, bitkin ve tiikenmis olarak hissederler. Sik yapilan izinler ve
mazeretsiz devamsizliklar, issizlik maliyetleri, calisanin tazminat talepleri, isten
ayrilmalarin artmasiyla yeni isgiici aliminda ve egitimindeki maliyet, isgiictindeki
kalitesizlik, performans diisiikliigii ve yasal ticretler genellikle 6rgilitiin operasyonel ve
yasal fonlarm tiikketir. Kurumun itibari, halkla iligkileri ve ¢alisanlarin 6rgiite baglilig:

tehlikeye girmektedir (Khoo 2010, Bultena ve Whatcott 2008, Tinaz 2006).
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Mobbingin orgiitler i¢in yikict sonuglar1 olmasina ragmen kabul edilmemesi ve
magdurun sucglanmasi daha kolaydir. Bu yiizden magdur isten uzaklastirilarak
mobbingin yarattig1 biitiin olumsuzluklardan kurtulmak istenir. Orgiit icerisinde agik
ve diiriist tartisma ortami igerisinde mobbing varlig1 kabul edilip ¢6ziim yollar1

tiretilmesi orgiitiin islevligi icin 6nemlidir (Khoo 2010).
2.1.5.3. Toplumsal sonuclar

Isyerinde mobbing davramglarmmn uygulanmasi sonucunda, mesleki
yetenegini kaybetmis, tiikkenmis, sagliksiz insanlarin olusturdugu, ailelerinden
uzaklagmis ve mutsuz bir toplum kargimiza ¢ikmaktadir (Tinaz 2006). Cobanoglu
(2005)’ na gore, magdurun mutsuzlugu oncelikle ailesini etkilemektedir. Aile
mutsuzluk ve huzursuzluk sarmalina girdiginde, yasanilan biitiin olaylara karsi
kayitsiz kalmalarm sonucunda intihar egilimi ya da diisiincesi artmaktadir. Magdura
yapilan saglik harcamalari, vergi kayiplari, devletin karsiladigi sosyal yardim
kuruluslarina basvuruda artis, malulen emeklilik istekleri {ilke ¢apinda kisi basina
diisen geliri azaltmakta ve toplumdaki diger bireylere vergi yiikii eklemektedir.
Mobbing olgusunun dolayli maliyeti, is verimliliginin azalmasi, orgiitiin sayginligini
kaybetmesi ve hizmet alanlarin bu yiizden azalmasi olarak belirtilmektedir (TBMM

Mobbing ve Coziim Onerileri Komisyonu 2011).
2.1.6. Mobbing ile miicadele yontemleri

Mobbing ile miicadelede kilit nokta farkindaliktir. Magdur, yo6netici,
meslektaslar ve toplum mobbingin yikici etkilerinin farkinda olmali ve gerekli
onlemleri almalidir (Tetik 2010). Mobbing ile miicadele etme ydntemlerinin basarisi,
magdurun kisisel yapisma, mobbing uygulayanlarin o6zelliklerine, orgiitiin kiiltiir
yapisina, mobbing siirecinin hangi asamasinda olduguna ve iilkedeki hukuk sisteminin
etkinligine gére degisebilir (Poussard ve Camuroglu 2009). Bunula birlikte Leymann

(1990) mobbing ile miicadelede yardimci olabilecek kisi ve kurumlari:

e Isverenler ve yonetim,
e Insan kaynaklar1 uzmanlari,
e Devletin sagladigi sagligi koruma ve gelistirme sistemleri,

e Sendikalar,
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e Psikologlar ve doktorlar,

e Aile iiyeleri ve arkadaslar olarak agiklamistir.

Bu yilizden mobbing ile miicadele yontemlerinde, bireysel, orgiitsel, toplumsal

ve hukuksal olarak ag¢iklanmustir.
2.1.6.1. Mobbing ile bireysel miicadele yontemleri

Bireysel miicadelenin ilk ve en 6nemli adim1 magdurun kendi 6zlikk haklarini
iyi bilmesi ve mesleki becerisini gelistirerek benlik saygisii arttirmasi ve kendini
magdur roliinden uzaklastrmasidir (Yapici ve Polat 2016). Magdurun oncelikle
mobbingin kendisinden kaynakli olmadigini, her is yerinde karsilagilabilen bir durum
ve ¢oziilmesi gereken bir problem oldugunu kabul etmesi gerekmektedir. Sorunun ne
oldugu belirlendikten sonra bireysel taktikler gelistirilmelidir. Mobbing davranislarina
maruz kalindiginda hemen tepki verilmeli, mobbing uygulayan kisilere boyun
egilmemeli ayn1 zamanda yalniz kalinmamali, miicadeleci 6zellik kaybedilmeden

yonetime yazili ve s6zlii olarak bilgi vermelidir (Akgeyik ve ark. 2009).

Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlhigi’nin 2014 yilinda olusturdugu
Isyerlerinde Psikolojik Taciz (Mobbing) Bilgilendirme Rehberine gore;

e Magdur sakin kalarak durum degerlendirmesi yapmali,

e Diisey mobbing uygulanmiyorsa hiyerarsik kademe dikkate alinarak
yonetim bilgilendirilmeli,

e Mobbing davranislarinin kanitlari olabilecek her tiirli bilgi ve belgeler
saklanmali,

e Mobbing siirecine dair giinliik tutulmali,

e Mobbing siirecine sahit olan ¢aligma arkadaslari ile goriisiilmeli,

e Magdur sendikaya iiye ise temsilcilerden yardim istemeli,

e (Calisma ve Sosyal Glivenlik Bakanligi’nm iletisim merkezi Alo 170
aranarak mobbing davraniglarmin yikici etkilerine yonelik uzman
psikologlardan destek alinmali,

e Gerekli durumlarda doktorlardan ve yasal yollardan destek alinmalidir.
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2.1.6.2. Mobbing ile orgiitsel miicadele yontemleri

Bu miicadele yontemi yasa ve yonetmelik temelli olarak isverenlere yonelik
belirlenen davramis standartlarini agiklamaktadir (Gillen ve ark. 2017). Oncelikle
mobbing davraniglarinin belirlenmesi ve bu davranislarin olusmasinin dnlenmesi i¢in
uygun politika ve prosediirlerin gelistirilmesi ve tiim c¢alisanlarla paylasilmasi
gereklidir (Yildirim ve Yildirim 2007).

Yapici ve Polat (2016)” a gore, orgiitte iletisimin acik, ¢calisanin 6rgiitte Gnemli
oldugu hissettirildigi, alt ve iist iliskisinin baskin olmadigi, yapilan isin en ince
ayrmtilariyla tanimlandigi, sosyal aktivitelerin de yer aldigi keyifli is ortaminin
oldugu, orgiitin ama¢ ve degerlerinin calisanlar ile paylasildigi bir orgiit yapisi
kurulmalidir. Ayrica mobbing davraniglarinin belirlenmesi ve uyari sisteminin
olusturulmasi, etik kurallarin yer aldigi, farkindahigin arttirilmasi i¢in egitim ve
seminerlerin diizenlenmesi gerektigi belirtilmektedir. Mobbing davranislar1 hakkinda
calisanlarin katilimi1 saglanarak yazili bir prosediir olusturulmalidir. Prosediir
iceriginde, kapsam, ihbarm nereye ne sekilde yapilacagi, nasil degerlendirilecegi ve

nasil sonuglanacag agik bir sekilde tanimlanmalidir (Kése ve Yildirim 2013).
Mobbing ile orgiitsel miicadele yontemleri,

e Yapilacak isin niteligi a¢ik¢a tanimlanarak, ¢alisanlara islerini giivenli
bir sekilde ylirtitmeleri i¢in ihtiya¢ duyduklar1 kaynak, bilgi ve egitimin
saglanmasi,

e Etkili iletisim yoluyla tiretken ve saygili bir isyeri iliskisi gelistirilmesi,

e Davranig kurallarinin ve mobbinge miidahale prosediirlerinin
belirlenmesi,

e Mobbing olgusunun raporlanmasi ve yapilan her sikdyetin yonetim
tarafindan ciddiye alinarak tarafsizca sorunun ¢6ziilmesinin
saglanmasi,

e Bilgi, egitim ve denetimin saglanmasi,

e (Calisanlara yardim programlarinin diizenlenmesidir. Erisim Adresi:
https://www.csgb.gov.tr/media/2053/mobbing 2014.pdf Erisim
Tarihi: 07.05.2018.
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2.1.6.3. Mobbing ile toplumsal ve hukuksal miicadele yontemleri

Mobbing magduruna aile ve arkadaslarinin saglayabilecegi en 6nemli destek,
dinlemek, karakterindeki gii¢lii yonleri vurgulamak ve yasadigi olaylar karsisindaki
durusunu onaylamaktir. Bu durumda magdur o6zgiiven igerisinde tekrar kendi

kimligine donmektedir (Cobanoglu 2005).

Medyanin ve sivil toplum kuruluglarinin mobbing konusundaki ilgisi, sendika
tiyelerinin ¢aliganlar1 bilgilendirmek i¢in girisimlerinin olmasi, hukuki diizenlemelerin
yapilmasma sebep olmaktadir (Yapict ve Polat 2016). Sendikalar, is yerindeki
sorunlarin ¢oziimiinde belirleyici kurumsal yapilardir. Temsilciler araciligi ile
mobbing nedenlerini ve sonuglarmi belirleyerek, isveren ve ¢alisan arasinda imzalanan
is so6zlesmesine yaptirimi yiiksek maddeler ekleyebilmektedirler (Davenport ve ark.
2003). Sivil toplum kuruluslar1 mobbinge kars1 farkindalik olusturur, yasal
diizenlemelerin ve 6nlemlerin gelistirilmesi i¢in bask1 yaratirlar. Ayn1 zamanda hukuki
ve sosyal destegin de veriliyor olmasi mobbing siirecinin yonetilmesinde 6nemli bir

avantajdir (Glingor 2008).

Is giivenligi agisindan 6nemli bir risk faktorii olan mobbingin onlenmesine
yonelik  diizenlemeler yasalar ile belirlenmistir. Ancak iilkemizde genel

diizenlemelerin igerisinde yer almaktadir (Kehribar ve ark. 2017).

Bor¢lar Hukuku’nda bulunan “is¢iyi koruma ve gozetme borcu” nedeniyle
isveren mobbing varliginda gerekli onlemleri almasi gerekmektedir. Ayni sekilde
Borglar Hukuku’nda 417. Maddesinde “psikolojik taciz” kelimesi bulunmakta olup

mobbing zararindan dogan zararlarin sorumlulugu isverene ait oldugu vurgulanmistir.

Anayasanin 12.maddesine gore “herkes kisiligine bagli, dokunulmaz,
devredilmez, vazgegilmez temel hak ve hiirriyetlere sahiptir” ayni sekilde anayasanin
17. maddesinde ‘herkesin yasama, maddi ve manevi varligin1 koruma ve gelistirme
hakkina sahip oldugu, insan onuruna bagdasmayan bir ceza veya muameleye tabi
tutulamayacagi’ hiikiimleri yer aldigindan mobbing uygulamak ve mobbinge izin

vermek suctur.
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Tiirk Ceza Kanunu’nda ve Medeni Kanun’da mobbing ile ilgili madde
bulunmamasina ragmen dolayli olarak ‘kisilik haklarma tecaviiz’ ve ‘hukuka aykiri
kisilik haklarina saldiritdan korunma hakk:’® mobbingi ilgilendirmektedir. Bu
durumlardan kaynaklanan suglara idari yaptirimlar mevcuttur. Bu suglardan ‘intihara
yonlendirme sugu’, ‘kasten yaralama sugu’, ‘eziyet sugu’, ‘cebir kullanma sucu’,
‘kisilerin huzur ve siikinunu bozma sucu’ ve ‘hakaret sucu’ mobbing siirecinde

karsilasilan davraniglara yoneliktir (Kehribar ve ark. 2017, Erdem ve Parlak 2010).

Devlet, calisanlar1 anayasanin 49. ve 56. maddeleri ile koruyarak caligma
ortamlariin huzurlu ve giivenli olmasi i¢in gerekli tedbirleri almakla yiikiimliidiir.
Ayrica Bagbakanlik 19 Mart 2011 tarihinde “Isyerlerinde Psikolojik Tacizin
(Mobbing) Onlenmesi” ile ilgili bir genelge yaymlamis ve mobbingin igerigi, siireci,
miicadele yontemleri ayrintili olarak belgelenmistir. (TBMM Mobbing ve Coziim

Onerileri Komisyonu 2011).
2.1.7. Hemsirelik ve mobbing

Hastanelerde en ¢ok mobbing uygulanan ve en ¢ok olumsuz etkilenen meslek
grubu hemsirelerdir (Hegney ve ark. 2006, Yildirim ve Yildirim 2007, Akyil ve ark.
2012, Campo ve Klijn 2018). Hemsirelerde mobbing 1909°da The New York
Times’da yaymnlanan bir makale ile giin yiiziine ¢ikarilmigtir. Hemsirelik meslegi
gecen ylizyilda uzun bir yol kat etmis olsa da hemsireler hala yaygm bir sekilde
mobbing davranislarina maruz kalmaktadir (Castronovo ve ark. 2016). Hemsirelerde
mobbing zorbalik, taciz, yatay siddet, yan siddet, dikey siddet, hemsire diismanligi,
yikici davraniglar gibi pek ¢ok isimle tanimlansa bile tekrarlanan saldirgan davraniglar
olarak ac¢iklanir (Vessey ve ark. 2010). Mobbingi tarif ederken; giinah ke¢isi olma
(bagkalarin1 haksiz yere suglama), sabotaj uygulanmasi (hasta bakimi icin gerekli
bilgilerin saklanmasi) ve asir1 elestiri davranis kaliplar1 ile kendini gosterir (Simons ve
ark. 2011). Ayn1 zamanda asagilama, isi engelleme, mantiksiz gorevler verme, sozel
patlamalar, verilen gorevi yerine getirmeyi reddetme de mobbing davranislar1 olarak

karsimiza ¢ikmaktadir (Castronova ve ark. 2016).

Yavuzer ve Civilidag (2014)’ a gore hemsirelerde is yiikiiniin fazla olmasi,
caligma seklinin degiskenligi, goérev paylasimmin adil olmamasi, nobetlerin

sikligindan dolayr uyku bozuklugu yasanmasi ve ekonomik tatminsizlik mobbinge
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zemin hazirlamakta ve ¢aligma ortami huzuru bozulmaktadir. Hizmetin devamliligi
acisindan siirekli hizmet veren hemsirelerin ¢aligtigi ortamda mobbing olusmasina

neden olan faktorler (Cobanoglu 2005):

e Tibbi kaynak yetersizligi,

e Yetersiz hemsire sayisi,

e Yapilan ige gore iicret yetersizligi,

e Hiyerarsik yapinin fazlaligi,

e Akademik kariyer ve mevkide yiikselmedeki adaletsizlikler,
e Nobetlerin sik olmasindan dolayt aile hayatinda bozulmalar,

e Meslektaglar arasindaki ayrimciliklardir.

Mobbing magduru hemsirelerde yasadiklari tilkenmislik ve hayal kirikliginin
sonucunda fiziksel ve psikolojik belirtiler goriilmektedir. Ayn1 zamanda diisiik benlik
saygisi, anksiyete, depresyon ve intihar diistincesi gibi psikolojik sorun oranlar1 da
yiikselmektedir. Fiziksel olarak ise, bas donmesi, mide agrilari, bas agrisi, sirt agrisi,
kronik yorgunluk ve uykusuzluk goriilmektedir (Johnson 2009). Yikici mobbing
davranislar1 karsisinda fiziksel tepki olarak hemsireler ¢esitli belirtiler gostermektedir.
Bunlar; yorgun ve stresli olma, bas agrisi, asir1 yemek yeme veya istahsizlik,
gastrointestinal sistem sikdyetleri, asir1 {zintli, aglama ve aile hayatinda

olumsuzluklardir (Yildirim ve Yildirim 2007).

Saglik sektoriinde yaygm yasanan mobbingin olumsuz sonuglari arasinda,
hasta bakim ve hizmet kalitesinde azalma, meslekten ayrilma oranlarinda ve saglik
hizmetlerinin maliyetinde artma, kaliteli saglik isgiictinde ve genel niifusa sunulan
saglik hizmetlerinde azalma ve yiikselme goriilmektedir (Duru ve ark. 2018). Kaliteli
hasta bakimi saglanirken profesyonel iletisim ¢ok 6nemlidir. Mobbing magduru
hemsire, hasta ile ilgili gerekli bilgilerin paylagimimi iletisim yetersizligi nedeniyle
saglayamadigi i¢in hastalar1 da magdur duruma getirmekte, hasta giivenligi ve

memnuniyeti azalmaktir (Bigony ve ark. 2009). Bu da ¢ok tehlikeli bir durumdur.

Mobbing davranislarina maruz kalan hemsirelerde hastalara bakim verme
yeteneklerinde azalma goriilmektedir. Mobbing hasta giivenligini etkileyerek ciddi

sonu¢lara neden olmaktadir (Johnson 2009). Yapilan c¢alismalar, hemsirelerin
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hastalarina kars1 daha az sefkatli oldugunu (Randle 2003), liziintiiden dolay1 bakimda
hata yaptigin1 (Farrell ve ark. 2006), ise gelmek istememesinden dolay: hastalaria
daha az toleransli oldugunu gostermistir (Rutherford ve Rissel 2004).

Hastalarin giivenligine ve hemsirelerin korunmasina etki eden ve gergin bir
calisma ortami yaratan mobbing zor bir sorundur ve 6nemle tlizerinde durulmasi

gerckmektedir (Johnson 2009).

2.2. Orgiit kiiltiirii
2.2.1. Kiiltiir kavramm
Kiltir, gelisimsel siirecte olusturulan tiim maddi ve manevi degerleri

kapsamakta ve diger nesillere aktarilmaktadir. Ayni zamanda egemenliginde

Olctistidiir (www.tdk.gov.tr. Erigsim Tarihi: 01.04.2018). Tiirk¢eye Fransizca “Cultura”

kelimesinden geemis ve Ziya Gokalp tarafindan “hars” kelimesiyle ifade edilmistir.
Daha sonralar1 ise bu kelime “kiiltiir” olarak kullanilir oldugu bilinmektedir (Alakus
2004).

I1k kiiltiir kavrami tanimlar1 farkli sekillerde yapilmustir. Taylor’a (1871) gore
kiiltiir, bir grubun {tiyesi olarak bireyin 6grendigi bilgi, sanat, gelenek, gorenek ve
benzeri yetenek, beceri ve aliskanliklar1 i¢ine alan karmasik bir biitiin olarak
tanimlanmistir. Gliveng’e gore (1974) kiltiir, soyut, 6grenilir, siirekli, toplumsal ve
kurallar sistemi ve soyutlamadir. Ayrica ihtiyaglar1 karsilar, doyum saglar, degisir ve
biitiinlestirir. Gokalp (1996) kiiltiirti, toplumu birlestiren diisiince ve organik bir
bi¢cimde biitiinlesmis sekli oldugunu belirtmistir. Kiiltiir, toplumun gelenek, gorenek,
sanat degerlerinde ortak duygu ve diisiince yapisini olusturan, kisaca bilgi anlamina
gelen bir kavramdir (Oktay 1996). Ayn1 zamanda kiiltiir; birey, grup ve toplumlarin
yasam tarzlarini etkileyen, tarihsel siire¢ igerisinde Ogrenilmis ve toplum tyeleri
tarafindan kabul géren tutum ve anlamlar biitiiniidiir. insanlar, belirli bir kiiltiire sahip

olarak diinyaya gelmezler.

Kiiltiir bir yasam bi¢imi oldugundan ayni zamanda diisiinme ve algilama
bi¢imidir, bir bakis a¢isidir ve toplumlar i¢in ayirt edici bir 6zelliktir. Birey belli bir

kiilttir yapisina sahip olmasi i¢in degerlerini paylastig1 kiiltiiriin kural ve kosullarina
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uymas1 gerekmektedir. insan ile ilgili her sey kiiltiirdiir olaylara kars1 tavr1 belirler

(Berberoglu 2003).

Kiiltiir, bireylerin toplumsal yollarla edindikleri ve toplumsal yollarla
ilettikleri bir deger, yargi, inang, simge ve davranis dlgiitleri ve geleneksel davranis

kaliplarmin simgesel ve maddi tiriinlerini kapsamaktadir (Simsek ve ark. 2011).

Toplumun inanglari, deger yargilari, yasam sekilleri, orf, adet, gelenek
gorenekleri, yatirimlart o toplumun genel kiiltiiriinii meydana getirmektedir.
Toplumlarn alt kiiltiirleri ise toplumsal ¢evrede benzer 6zellikler yaninda kiiltiire gore
farklilik gostermektedir. Alt kiilttir, genel kiiltiiriin i¢inde yer alir, genel kiiltiir ise alt
kiiltiirti kapsar. Ikisi arasinda benzerlikler bulunmasina ragmen, farkli yonleri olan alt
kiltiirler; bolge, kent ve kasaba, aile, 6rgiit kiilttirii gibi isimler de almaktadir (Acuner

2010).

Sosyal sistemin pargasi olan orgiitler, yasadiklar1 toplumun kiiltiirtinii
yansitmasinin yaninda o toplumun kiltiir yapisimi da olusturmaktadir. Boylece
toplumun inanci, gelenekleri, deger yargilari gibi degiskenler orgiitiin ¢alisma

diizenlerini ve kiiltiir yapisini etkiler (Apulgan 2006).
2.2.2.0rgiit kiiltiirii kavram

Orgiit, belirlenmis bir hedefi yapmak iizere toplanmus kisilerin oldugu,
ekonomik ve mali olanaklar ile ¢evrelenen ve yasal diizenlemeler ile belirlenen aktif,
toplumsal ve canli bir diizen, sistem, yapidir (Seving 2009). Orgiitler ¢alismalarmi
stirdiirdiikleri sosyal sistemin bir pargasidir. Basta kiiltiir olmak iizere toplumsal
inanclar, gelenekler, deger yargilar1 gibi faktorler Orgiitiin ¢alismalarini etkiler

(Hasanoglu 2004).

1980 yilindan itibaren 6rgiit kiiltiiri, yonetim kavraminda 6nemli bir boyut
haline gelmistir (Sabuncuoglu ve Tiiz 2008). Chester Barnard ve Elton Mayo’nun 1930
ve 1940’11 yillarda yapmis olduklar: orgiitlerdeki deger ve norm duygularina yonelik
arastirmalarinda, her 6rgiitiin kendine 6zgi kiiltiirel yapisinin oldugu belirtildikten 30

yil sonra orgiit kiiltiiriintin tanimlar1 yapilmaya baglanmistir (Ttirk 2007).
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Orgiit kiiltiirii, orgiitiin dis ¢evre adaptasyonu ve i¢ biitiinlesmesi sirasinda
buldugu ve iyi sonug vermesi nedeniyle gecerli kabul ettigi ve yeni tiyelere 6gretilmesi
gereken temel varsayimlar modelidir (Schein 1992). Bir bagka tanima gore ise orgiit
kiltiirti, 6rgiitii bir arada tutan ve orgiit liyelerince paylasilan felsefeler, ideolojiler,

degerler, inanglar, beklentiler, tutumlar ve normlar biitiiniidiir (Kilmann ve ark. 1986).

Tarihsel olarak orgiit kiiltiirii tanimlar1 ¢esitlidir (Sabuncuoglu ve Tiiz 2008,

Yiicel ve Kogak 2014).

G. Hofstede (1980) “Programlanan ortak degerler, inanglar ve diistinceler”

W.G. Quchi (1981) “Orgiitiin ¢alisanlarma verdigi degerler ve inanglar ile
ilgili semboller, térenler ve mitler biitiinii”

E. H. Schein (1985) “Disa uyum saglama ve i¢ biitiinlesme problemlerine
iliskin ¢oziimlemelerde 6grendigi varsayim olan
davraniglar”

Denison (1990) “Yonetim davraniglarini giiclendiren, degerler, inanglar

ve prensipler”

Cameron ve Quinn “Yonetimin liderlik tarzi ve iletisim basarisi gibi orgiitii
(1999) farkl yapan degerler”
Sun (2008) “Orgiitiin degerler ve inanclar ile ilgili tarih boyunca

edindigi tecriibe”

Morgan (2011) “Orgiitiin 6zgiin karakterini belirleyen inanglar, degerler
ve semboller biitiini”

Kogel (2014) “Orgiit calisanlarinin benimsedikleri ve davranislarmda
bir kilavuz olarak kullandiklar1 deger yargilari, inanglar,
normlar, semboller, kullanilan dil ve konusma tarzi,

merasim, 1yi ve kotii olarak kabul edilen durumlar”

Dogan (2013)’ a gore orgiit kiiltiirti tanimlarinin ortak 6zellikleri; biitiinciil,
tarihsel olarak belirlenmis, sosyal olarak yapilandirilmis, esnek ve degistirilmesinin

glic olmasidir.
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Farkli kiiltiir mozaigine sahip bireylerden olusan orgilitler, gorevsel ve
mesleksel davranis kaliplar1 ile birlesmistir. Orgiit icerisinde farkli inang, deger,
diisiince, tutum ve ahlak anlayisini birlestiren tek sistem orgiit kiiltiiriidiir (Simsek ve
ark. 2011). Is gorenlerin fizyolojik ve psikolojik gereksinimlerini karsilayarak orgiit
icinde ¢alisana farkli kimlik yapis1 olusturan 6rgiit kiiltiirii, baglilig: arttirir ve kendini

bu sayede diger orgiitlerden ayirir (Simsek 2008).

Orgiit kiiltiirii; kisilik kazandiran soyut bir yapidir. Calisma davranislarinz,
yonetim kademelerini, 6diil ya da ceza sistemini, toren ve kutlamalar1 kapsar.
Degerler, kurallar, is hayatina bakis agist ve amaglar 6rgiit kiltiirli yapisini etkileyerek

orgiitiin caligma diizenini belirler (Erdem ve Dikici 2009).

Orgiitii topluma kazandiran en 6nemli sosyal ag 6rgiit kiiltiirtidiir. Calisanlarin
uyum icerisinde benimsemis olduklar1 ortak degerler, amaglar, standartlar, felsefe ve
ideolojiler paylasildig: takdirde 6rgiitiin planlanan hedeflerine ulasilir. Orgiit kiiltiirii

bu araci roliinii tistlenerek orgiitsel etkinligin ve bagliligin olusmasimi saglar (Karahan
2008, Vural 2003).

Orgiit kiltiiriiniin  amac1 ¢alisanlarin  yoneticileri ile uyum igerisinde
kendilerinden beklenen basariya ulasmalar1 i¢in kurallari, amaclari, hedefleri ve

degerleri anlamalarma yardimei olmaktadir (Vural 2003, Eren 2008).
2.2.3.0rgiit kiiltiiriiniin 6zellikleri ve islevleri

Orgiit kiiltiirii, 6grenilmis ya da sonradan kazanilan, diizenli bir seklide
tekrarlanan, calisanlar arasinda kabul edilen ve paylasilan bir olgu olmasinin yaninda,
yazili bir kaynak olmayip ¢alisanlarin deger yargilarini, biling ve belleklerinde inang

ve degerler olarak yer almaktadir (Eren 2008).

Orgiit kiiltiiriiniin 6zellikleri; 6grenilmis ve sonradan kazanilmis davranissal
faktor olmasi, diizenli bir sekilde tekrarlanan davranigsal kalip olmasi, davranissal
etkilesim yoluyla iletilmesi, degistirmenin zor olmasidir (Dogan 2013, Eren 2008,
Bakan ve ark. 2004).
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Orgiit kiiltiiriiniin islevleri (Bakan ve ark. 2004, Tiirk 2007, Eren 2008);

e Orgiitte paylasilan degerleri diger c¢alisanlara aktararak orgiitiin
stirekliligini saglar.

e Orgiite kimlik kazandirir. Calisanlarin psikolojik ve sosyal ihtiyaglarini
kargilayarak ~ orgiitle  biitlinlesmelerini,  6rgiitin ~ amagclarini
benimsemelerini ve dolayisiyla etkin ve verimli ¢alismalarini saglar.

e Orgiit icinde belirsizlikleri azaltarak yenilik diisiincesini gelistirir.
Huzurlu ¢alisma ortamui saglayarak c¢alisanlarin motivasyonunu arttirir.

e Orgiitsel ve davranissal bicimsellestirme aracidir. Ortak degerler, norm
ve davraniglar biitiini olusturdugu icin Orgiitiin iletisim etkinligini
arttirir ve koordinasyonu saglar.

e Orgiitii amaglar dogrultusunda birlestirerek, calisanlarm baglilik
duygusunu arttirir, diistik iggiicti devri ve problemlerin etkin sekilde
¢coziimlenmesi saglar.

e Calsanlar icin orgiitsel kontrol islevi goriir. Orgiitsel problemlerin

¢Oziim yontemidir.
2.2.4.0Orgiit kiiltiirii cesitleri

Orgiit kiiltiirii cok boyutlu ve genel bir kavram oldugu i¢in ihtiyaca gore cesitli
smiflamalar yapilmis, genelde ayni 6zellikte olsa da farkliliklar1 agisindan orgiit
kiiltiirtintin ¢esitleri agiklanmistir. Yaygmlik derecesine, 6gelerin bilesimine, olusum
bi¢imine, amaglarina gore siniflamalar mevcut olup (Erdogan 2007) bu arastirmada

konumuzla ilgili olan orgiit kiiltiirii ¢esitleri tizerinde durulmustur.
2.2.4.1. Baskin Kkiiltiir ve alt Kiiltiir

Yayginlik derecesine gore baskm kiiltiir, alt kiiltiir ayrimi yapilmustir. Orgiite
hakim olan inanclar, degerler, davranis kaliplar1 tiim {iyelerce paylasiliyorsa baskin
kiiltiirden bahsedilir (Erdogan 2007, Barli 2007). Orgiitte tiim iiyelerce paylasilan
degerler orgilitsel davraniglarini belirleyerek bir biitlinlik saglanir ve diger orgiit
kiiltiirlerinden ayr1 baskin bir kiiltiir olusur (Vural 2003). Orgiitiin genel 6zellikleri

tanimlanmak istendiginde baskin kiiltiiriin incelenmesi gereklidir (Barli 2007).
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Orgiitiin her boliimiiniin kendi {iyeleri arasinda da paylasilan degerleri
bulunmaktadir. Genelde paylasilan degerler ortak olmasina ragmen bazi degerler
ayrilabilir. Bu durum alt kiiltiirden kaynaklanmaktadir. Alt kiiltiirler, baskin kiiltiiriin
baz1 genel degerlerini kapsar. Ancak, biitiin alt kiiltiirlerin kendilerine 6zgii yasama
bi¢imleri, degerleri, normlari, tutum ve davraniglart biinyesinde barindirmaktadir
(Bakan ve ark. 2004, Eroglu 2007). Alt kiiltir bir biitiin olarak baskimn kiilttirii
olusturabilir. Fakat baskin kiltiir alt kiiltiirlerin toplamindan daha fazla 6nemli ve
ozellikli bir biittindir (Eroglu 2007).

2.2.4.2. Maddi kiiltiir ve manevi kiiltiir

Orgiit amaclarma ulasmak ve basarili bir is ortamu saglayabilmek i¢in maddi
kiltiir elemanlarindan meydana gelen bir ¢evre yaratmak ve bu g¢evreyi siirekli
degistirmek zorundadir. Orgiit iiyelerinin biyolojik ve fizyolojik ihtiyaclarmni
karsilamaya yarayan unsurlar maddi kiiltiir olarak tanimlanmaktadir. Her tiirlii arag,
yontem, bina, hizmetin sekli, giyim ve kusam sekilleri, ulasim aracglari, bilimsel

arastirmalar ve bulgular maddi kiiltiir 6geleridir (Eroglu 2007).

Orgiit kiiltiiriniin ruhsal ve psikolojik ihtiyaglarini karsilamaya yonelik
kismia manevi kiiltiir denilmektedir. Orf-adet, dini-ahlaki normlar, deger yargilar ve
sanat manevi kiiltiir 6geleridir (Eroglu 2007). Manevi kiiltiire 6rgiitte 6rnek verilecek
oldugunda, yonetim bicimi, performans ve odiillendirme yaklasimlar1 ve grup

dinamigi sayilabilir (Simsek ve ark. 2014).
2.2.4.3.Giiglii kiiltiir ve zayif kiiltiir

Orgiit iiyelerince olusturulan ve kabullenilen degerlerin paylasiima derecesi ne
kadar yiiksekse giiclii orgiit kiiltiirlinli, ne kadar diisiikse zayif orgiit kiiltiiriinii
olusturmaktadir (Bakan ve ark. 2004, Vural 2003). Orgiit amaglarma ulasmak igin
temel degerler benimsenip, herkes tarafindan ayni seklide paylasilirsa 6rgiit kiiltiirii o
denli giiclii olmaktadir. Giiclii bir orgiit kiiltiiriinde, biligsel, sembolik, imgesel
unsurlar {iyeleri birbirine gii¢lii bir sekilde baglar, 6rgiitiin amaci bilinir ve onun i¢in
calisilir. Artan igbirligi ve dayanigsma sonucunda performans ve motivasyonda artma,

isgiicii devir oraninda azalma goriilmektedir (Bakan ve ark. 2004).
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Zayif kiltiirlerde, paylasilan degerler farklilhik gostermektedir. Acikca
tanimlanmis temel degerler ve standartlar yoktur. Uyeler veya alt kiiltiir gruplar
arasinda iletisim eksikligi, kusku, dismanlik ve gerilime dayali huzursuzluk

yasanmaktadir (Bakan ve ark. 2004).
2.2.5.0rgiit kiiltiiriiniin bilesenleri

Orgiit kiiltiiriinii iireten ve drgiite yeni katilan tiyelerin kiiltiirii 6grenmelerini
saglayan araglar, orgiitteki deger yapisi, semboller, adetler gibi kiiltiirel unsurlardir.
Bu yiizden orgiit kiiltiiriiniin bilesenleri degerler, varsayimlar, normlar, inanglar,

kahramanlar, dil, torenler, semboller ve mitlerdir (Sabuncuoglu ve Tiiz 2008).

a. Degerler: Orgiitte amaglanan basartyr aciklayan ve standartlarini
belirleyen, boylelikle orgiit tiyelerinin 6rgiitteki davranislarini tanimlayan
kavram orgiitteki degerlerdir. Orgiitte yasamlan durumlari, davranislari,
nesneleri ve insanlar1 degerlendirme ve yargilamada benimsenen
Oriintiilerdir. Yasanilan degil de, yasanilmasi istenen genellikle soyut
hedefleri (diirtistliik, sayginlik, basar1 gibi) temsil eder (Bakan ve ark. 2004,
Sabuncuoglu ve Tiiz 2008).

b. Normlar: Uyulmas: gereken kurallar1 temsil eder. Orgiit iiyelerine yol
gosteren, dogru veya yanlisi, olumlu veya olumsuzu ag¢iklayan kurallar,
standartlar ve distinceler biitiintidiir. Ayn1 zamanda davraniglar1 dogrudan
etkileyen, yazili olmayan, beklenen davraniglar1  gosterenlerin
Odiillendirildigi, gostermeyenlerin ise cezalandirildigi somut araglardir
(Sabuncuoglu ve Ttz 2008, Tiirk 2007)

c. Inanclar ve varsaymmlar: Orgiitiin yapisinda en az goriiniir, ancak en
derinde olan ve orgiit kiiltiiriiniin ¢ekirdegini olusturan yapilar inanglar ve
varsayimlardir (Tiirk 2007). Inanglar, érgiit iiyelerinin sosyal gercekleri
nasil anlamlandirdigini agiklar (Sabuncuoglu ve Tiiz 2008). Ornegin
istenilen amaca ulasildiginda 6diillendirme sisteminin adil olduguna olan
inang, motive edici etki yaratacaktir (Bakan ve ark. 2004). Varsayimlar,
orglit tiyelerince paylasilan dogru ve gercegin dogasina iligskin biling disina
itilmis kabullerdir (Sabuncuoglu ve Tiiz 2008). Bilincaltinda dogru olarak

kabul edilen ve tizerinde kusku duyulmayan “temel varolus ilkeleri” olarak
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etkilesime yon verirler (Ttirk 2007). Varsayimlarin en 6nemli 6zelligi
tartigmaya a¢ik olmamalar1 ve sorgusuzca kabul edilmeleridir
(Sabuncuoglu ve Tiiz 2008).

. Kahramanlar: Orgiitiin alt yapisin1 olusturan degerlerini ve kiiltiiriinii
kendi basarili kisiliklerinde toplayan ve sergileyen modeller ya da
temsilcilerdir. Orgiit kiiltiiriine katkida bulunan, ¢alisanlar1 ortak amagclarin
gergeklestirilmesi icin motive eden, beklenen performans standartlarini
belirleyen, dis ¢evreye kars orgiitii temsil eden ve rol modelligi yapan en
yiiksek yonetim kademelerindeki kisilerdir (Simsek ve ark. 2014, Bakan ve
ark. 2004).

. Dil: Orgiitsel degerler dil aracihigi ile aktarilir. Her 6rgiitiin kendine 6zgii
dili vardwr. Mesleksel ve oOrglitsel terminolojiyi olusturan dil;
selamlasmalari, deyimleri, mimikleri, sakalari, argo sozctkleri,
dedikodular1 ve sloganlar1 igermektedir (Barli 2007).

Torenler: Orgiitiin temel degerlerinden en 6nemli amaglarmi, kimlerin
onemli oldugunu, kimlerin yok sayilabilecegini aciklayan ve pekistiren
artarda tekrarlanan hareketlerdir. Karsilama, bulusma, anma, kutlama,
emeklilik, 6zel giinler, bayramlar torenlerin kapsamindadir (Ttirk 2007).

. Semboller ve mitler: Orgiit icindeki semboller, ortak davranis kalib1
gelistiren diistince, duygu ve tepkileri kodlayan iletisim araglaridir.
Sozciikler, sekiller, giysiler, dil bu kapsamda degerlendirilir. Asil amac1
orgiit lyelerini tetikleyerek giiclendirmesi ve dis ¢evreyi uyarmasidir
(Sabuncuoglu ve Tz 2008). Mitler ise agiklanmasi karmasik ve zor olan
olaylar1 agiklamaya yardimci olan masalims: hikayelerdir. Orgiitte
kusaktan kusaga aktarilan orgiitsel hikayeler, 6zellikle kriz ortamlarinda ve
orgiit kiiltiirti gelistirmede g6z 6niinde bulundurulmaktadir (Simsek ve ark.

2014).

28



2.2.6. Orgiit Kiiltiirii olusum siireci

Cevreleri ile siirekli etkilesim igerisinde olan orgiitler, i¢ ve dis gevre
faktorlerinin  etkisiyle oOrgit kiltiirti yapilarini  siirekli  degistirmek zorunda

kalmaktadir. Orgiit kiiltiiriiniin olusumuna etki eden faktorler i¢ ve dis cevre
faktorleridir (Bakan ve ark. 2004).

a) I¢ cevre faktorleri
e Belirlenen amag ve hedeflerin derecesi,
e Kurucularin inang ve degerleri,
e Alt kiiltiirler ve yoneticinin sagladig1 yardim ve desteklerin derecesi ve
iletisim diizeninin bulunmasi,
e Sorumlulugun ve riske girmenin sinirlari, 6diil sisteminin adilligi,
e Kullanilan teknoloji ve bilgi sistemleri ve kontrol sisteminin
islevselligidir.
b) Dis ¢evre faktorleri
e Toplumun kiiltiirel yapisi,
e Sektoriin yapisi,
e Devlet ve yasalarin destegi,

e Hizmeti kullananlar ve rakiplerdir.

Orgiit cevresel faktorler ile siirekli degismek zorunda kalmaktadir. Orgiit

kiiltiirtiniin olusum asamasi dort asamada gerceklesmektedir (Bakan ve ark. 2004):

Sekil 1: Orgiit Kiiltiiriiniin olusum asamalar

= e = & | =

Birinci asama Ikinci asama Ugiincii asama Dordiincii asama
Liderin egitimi, Lider tarafindan Hangi Sorgusuz
deneyimi ve yonlendirilen nedenlerin ve benimsenen
¢evre hakkinda davraniglar yontemlerin degerler giderek
bilgisine gore amaca dogru oldugu orgit tyeleri
bir goriist ulastiginda saptanir ve tarafindan
vardir. benimsenmesi icsellestirilir. yasanmaya baslar.
saglanir.
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2.2.7. Hemsirelik ve orgiit kiiltiirii

Hemgirelikte orgiit kiltiirii terimi ilk kez 1986 yilinda ortaya ¢ikmistir (Holl ve
ark. 2015). Hastanelerin bir alt kiiltiiriinii olusturan hemsireler, bakim kalitesi ve hasta
¢iktilarinin olumlu sonuglarini etkiledikleri igin orgit kiiltiirti 6zelliklerinin bilinmesi
biiyiik 6nem tagimaktadir. Hastane ortaminda hemsireler ekip olarak bakim verdikleri
icin kendilerine 6zgii ortak deger ve normlar gelistirmistir. Bununla birlikte hastanenin
de baskin kiiltiiriinii olumlu veya olumsuz yonde etkileyen 6nemli bir profesyonel

gruptur (Huber 2014).

Orgiit kiiltiirii, hemsireler arasmndaki davranislari, hemsireler ve yoneticiler
arasindaki iletisimleri ve hemsireler ile hastalar arasindaki etkilesimleri
belirlemektedir (Erdem ve Dikici 2009). Hemsireler i¢in olumlu ¢alisma ortami ve
gliclii bir orgiit kiiltiirti saglanmasi, hasta bakim sonuglarini ve hasta memnuniyetini
dogrudan olumlu etkilemektedir (Michie ve West 2004). Tanriverdi (2017)’ ye gore

hemsirenin kiiltiirtiniin yeterli olmasi;

e Bakimin kalitesinin ve etkinliginin artmasina,

e Hasta ¢iktilarinda memnuniyetine,

e Iletisimin etkinliginin artmasina,

e Hemsirelerin bilgi, yetenek ve memnuniyetinin artmasina,
e Karsilikli sayginin ve birlikte karar vermenin artmasina,

e Onyargi ve ayrimeciligin azalmasina,

e Orgiit maliyetlerinin azalmasina sebep olmaktadir.

Orgiit kiiltiiriiniin olumsuz olmas1 tibbi hatalara, hemsirelerin orgiitsel
sorunlarmin artmasma, isgiicli devir hizinda artmaya, orgiite baghliklarinda ve is

doyumunda azalmaya sebep olmaktadir (Rovithis ve ark. 2016).

Orgiit kiiltiirii, orgitte etkilesim halinde olan tiyelerin davranisindan toplumsal
kiiltiire kadar bir dizi faktérden olusan, ¢cok karmasik ve cok diizeyli bir kavramdir.
Dolayisiyla, hemsirelerin yogun ve stresli bir is yaptiklarindan dolayr kiltiir

cesitlerinin tanimlanmas1 6nemlidir (An ve Kang 2016).
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Hemgirelerin verdikleri bakim hizmeti diistince, deger ve inanglardan
etkilenmektedir. Bu ylizden hastaneler ayni standartlarda hasta bakimi saglayabilmek
icin bir alt kiiltiir olan hemsirelerin kiiltiirtinii bilmesi ve gelistirmesi 6nemlidir (Huber
2014). Hastanelerin sagladiklar1 hizmetteki farkliliklar1 agiklamaya, bu farkliliklarin
nedenlerini belirlemeyi saglayan orgit kiltiridiir (Kantek 2014). Hastaneler
tarafindan olusturulan gii¢lii 6rgiit kiiltiiri sonucunda is doyumu artmakta, tilkenmislik
azalmakta, hasta olimlerinin azalarak ve bakim kalitesinin arttig1 belirtilmektedir

(Aiken ve ark. 2002).

Kantek (2014)’ e gore olumlu orgiit kiiltiirii saglama ve gelistirmedeki hemgire

yoneticilerin rolii sunlardir:

e Yeni hemsirelerin orglite uyum saglamalar1 igin oryantasyon
programlarinin yapilmasi,

e Bakimin kalitesini saglamak i¢in ger¢ekei ve ilham verici bir vizyon
yaratilmasi,

e Kararlara katillmin, gorev paylasimi yapilmasi ve hemsirelerin
gliclendirilmesi,

o Giigli orgiit kiiltirti saglanabilmesi i¢in paylasilan degerler, inanclar,
semboller, hikdyelerin, torenlerin ve mitlerin kullanilmasi,

e Hemsirelerin  doyumunu ve  baghliklarimi  arttirmak  i¢in
profesyonelligin odiillendirilmesi, mesleki ve sosyal etkinliklerin
yapilmasi,

e C(Calisma ortamindaki barisin saglanabilmesi i¢in gorev tanimlarinin

yapilmasi, stirekli egitim olanaklarmin desteklenmesidir.
2.2.8. Hemsirelikte orgiit kiiltiirii ve mobbing iliskisi

Hastaneler, saglik bakim sisteminin merkezini olusturan, karmasik ve dinamik
yapiya sahip, ¢alisanlarm ¢ogunlugunu hemsirelerin olusturdugu orgiitlerdir (Cingol
2007). Saglik calisanlar1 hasta bakimi vermek icin hastanelerde birlikte calismakta,
birlikte zaman harcamakta ve karsilastiklar1 sorunlara birlikte ¢oziim tiretmektedir. Bu
birliktelik siirecinde hemsireler ortak deger ve normlarini gelistirerek kendilerine 6zgii

calisma ekibi veya hemsirelik hizmetleri birimi kiiltiiriinii olusturmaktadir ve bu kiiltir
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orglitiin alt kultiiridiir. Hemsirelige 6zerk olan bu kiiltiir genellikle hemsirelerin
bireysel ve mesleki degerlerinin etkilesiminin bir sonucu olarak gelismektedir (Huber
2010). Saglik sistemindeki aksakliklar, hastalarin ilk ve en ¢ok karsilastigi kisiler
hemsireleri ve ebeleri hedef haline getirebilmektedir. Kurumlara ve ¢alisanlara zarar
veren igyeri terorii olarak adlandirilan mobbing, kurumlara dolayli maliyetler yiikleyen
mobbing davraniglarinin tanimlanmasi, 6nlenmesi ve ¢aligma ortaminin iyilestirilmesi

icin uygun girisimlerin ortaya konulmasi gerekmektedir (Ozcan ve ark. 2011).

Saglik hizmeti sunumunda hayati bir rol tistlenen hemsirelerin olumsuz ¢alisma
ortamlar1 ve mobbinge siklikla maruz kalmalar1 nedeniyle saglik bakim hizmetinin
tiretkenligi ve kalitesi diigmektedir (Terzioglu ve ark. 2016). Mobbing davraniglarinin
sikligini; karmasik ve ongoriilemeyen bir ¢calisma ortami, rol ¢atigmalari, sik sekilde
uygulanan boliim degisiklikleri, is baskisi, yiiksek performans talepleri, kisiler arasi
catismalar, yikic1 yonetim tarzi, diisiik ahlaki degerler ve en belirgin de 6rgiitiin kiiltiirti

etkilemektedir (Pilch ve Turska 2015).

Mobbing orgiite, hemsirelere ve hastalara yikici sonuglar1 olmaktadir.
Mobbingin artmasi iste devamsizliga, maliyetin artmasina, ¢alisan sagligina ve hasta
giivenligini olumsuz etkilemektedir. Mobbing arttikca is giicli devir hizi ve maliyette
artma, hasta bakim kalitesinde ve hemsirelik profesyonelliginde azalma goriilmektedir

(Castronova ve ark. 2016).

Hastalar ile siirekli temas halinde olmasi nedeniyle her zaman duygu yiikli bir
ortamda hizmet vermek zorunda olan hemsireler karmasik yapili ve zayif 6rgiit kiiltiirti
olan hastanelerde c¢alismasi, ¢alisilan ortamda kiiltiirel farkliliklarin  olmasi,
catismalarin sik yasanmasi, is yiikii fazlaligi, gece nobetlerindeki eleman eksikligi, rol
ve sorumluluklarm belirsizligi, vardiyali sistemin olmasi gibi nedenler ile mobbing
davranislarima maruz kalmalar1 artmaktadir. Mobbingin dnlenmesi i¢in 6rgiit kiiltiirti
yapisinin giiclendirilip olumsuz davranislar ile ilgili farkindaligin saglanmasi ve
egitimlerin verilmesi gereklidir. Orgiit kiiltiiriiniin mobbingi énlemedeki gosterdigi
tepki, mobbingin ortadan kaldirilmasinda anahtar rol oynamaktadir (Kili¢ ve ark.

2016, An ve Kang 2016, Hershcovis ve ark. 2015, Lee ve Lee 2014).
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3.GEREC VE YONTEM

3.1.Arastirmanin tiirii:

Bu tez ¢aligmasi tanimlayici ve iligki arayici olarak yapilmustir.
3.2. Bagimh degisken:

Arastirmanin bagimli degiskenini, orgiit kiiltiirii envanteri ve mobbing alg1

Olgegi olusturmustur.
3.3. Bagimsiz degisken:

Arastirmanin bagimsiz degiskenini, hemsirelerin sosyodemografik 6zellikleri

olusturmustur.
3.4. Arastirmanin evreni ve 6rneklemi:

Arastirmanim evrenini Canakkale ilinde Saglik Bakanligina bagli bir devlet
hastanesinde ve bir iiniversite hastanesinde ¢alisan tiim hemsireler olusturmaktadir. Iki
hastanede calisan toplam hemsire sayis1 523’tiir. Orneklemi ise; Kasim 2015-Subat
2016 tarihleri arasinda c¢alismaya katilmayir kabul eden 377 (N=377) hemsire

olusturmustur. Hemsirelere ulasma orani ise %72,08’dir.
3.5. Veri toplama araci:

Arastirmada veri toplama araci olarak anket formu kullanilmigtir. Anket formu
tic bolimden olugmaktadir. Birinci bolimde hemsirelerin  sosyodemografik
Ozelliklerin oldugu 18 maddeden olusan sosyodemografik 6zellikler formu (EK 2),
ikinci boliimde 20 sorudan olusan Orgiit Kiiltiirii Envanteri (EK 3), {iciincii boliimde

ise 45 sorudan olusan Mobbing Algi Olgegi (EK 4) yer almaktadir.
3.5.1. Sosyodemografik oézellikler formu:

Literatiir dogrultusunda hemsirelerin  6zelliklerini iceren arastirmaci
tarafindan hazirlanan 18 sorudan olusmustur. Formda yer alan sorular sunlardir; yas,
cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma durumu, egitim durumu, mesleki deneyim,
kurumdaki deneyim, kurumdan memnuniyet, kadro durumu, gorev, calisilan boliim,
boliilmden memnuniyet, ¢alisma sekli, calisma seklinden memnuniyet, saglik sorunu
yasama, mobbinge maruz kalma, mobbinge kim tarafindan maruz kalindigi ve

mobbinge kars1 yapilan tepki seklindedir (EK 2).
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3.5.2.Mobbing Alg1 Olcegi

Leymann tarafindan gelistirilen LIPT (The Leymann Inventory of
Psychological Terrorization), Tiirkge’ye Onertoy (2003) tarafindan uyarlanan ve
Bahge (2007) tarafindan son sekli verilen “Mobbing Alg1 Olgegi” kullanilmistir (EK
4). Toplam 45 sorudan ve 5 alt boliimden 5°1i likert 6lgegi tipinde hazirlanan sorularin
hepsi olumlu ifadelerden olugmakta olup, ters kodlanan soru bulunmamaktadir.
Sorulara verilen cevaplar; 1 ile 5 puan arasinda degisen puanlar {izerinden (hig=1,
nadiren=2, bazen=3, sik stk=4, ¢ok sik=5) degerlendirilmistir. “Mobbing Algi Ol¢egi”
den alinan toplam puanin soru sayisina boliinmesiyle elde edilen say1 3,5 {izerinde ise
mobbing davranisina maruz kalinmaktadir. Mobbing Alg1 Olgeginin alt boyutlar
sOyledir: “Kendini gostermeyi engellemek™ 1, 2, 3,4, 5,6, 7, 8,9, 10 ve 11. olmak
tizere 11 soru, “sosyal iliskilere saldir1” 12, 13, 14, 15 ve 16. olmak {izere 5 soru,
“itibara saldir1” 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30 ve 31. olmak tizere
15 soru, “yagsam kalitesi ve mesleki durumuna saldirr” 32, 33, 34, 35, 36, 37,38, 39 ve
40. olmak tizere 9 soru, “sagliga dogrudan saldir1” 41, 42, 43, 44 ve 45. olmak tizere 5

sorudan olusmaktadir.

Olgegin giivenilirliginin analizinde cronbach alfa “a” katsayis1 kullanilmistir.
Yapilan analizlerde 377 katilimcidan elde edilen verilerde, Mobbing Alg1 Olgegi i¢
tutarhiliginin analizi sonrasinda a = 0,960 giivenilirlik degeri elde edilmistir. Orijinal
olcegin ise giivenilirlik degeri o = 0,939°dir. Mobbing Alg1 Olgegi yiiksek derecede
giivenilir bir 6lgek denilebilir (Ozdamar 2004).

3.5.3.0rgiit Kiiltiirii Envanteri

Ikinci boliimde orgiit kiiltiirii diizeyinin belirlenmesi amaciyla, Harris ve
Morgan (1993) tarafindan gelistirilen, Ozenli (2006) tarafindan son sekli verilen
“Orgiit Kiiltiirti Envanteri” kullanilmistir (EK 3). Olgekte, vizyonunun paylasilmast,
giiven ortamimnin olugmasi, katilimciliginin desteklenmesi, iletisim ve 6diillendirme
sisteminin etkinligi analiz edilmistir. Her soru 5'li likerte gore derecelenmistir. “1 —
kesinlikle katilmiyorum, 2-katilmiyorum, 3 — fikrim yok, 4 — katihyorum, 5 —
kesinlikle katiliyorum” seklindedir. “Orgiit Kiiltiirti Envanteri” 6l¢eginden alinan
toplam puan, soru sayisina boliinmesiyle elde edilmistir ve puan “3,5” {izerinde ise

orgiit kiiltiiri giiglii olarak degerlendirilmektedir. Orgiit Kiiltiirii Envanteri sorulara
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gore dagilimlari asagidaki sekildedir: “Vizyonun paylasilmasr” 13 ve 18. olmak tizere
2 soru, “gliven ortami1” 1, 6 ve 8. olmak iizere 3 soru, “katilimciligin desteklenmesi”
2,12, 15,17, 19 ve 20. olmak tizere 6 soru, “iletisim sisteminin etkinligi” 3, 4, 10 ve
16. olmak {izere 4 soru, “6diillendirme™ 5, 9 ve 11. olmak tizere 3 soru, “yaraticilik” 7
ve 14. olmak iizere 2 sorudan olusmaktadir. Olgekte yer alan 3, 7, 11, 15, 17 ve 19.

sorular ters kodlanmaktadir.

Olgegin giivenilirliginin analizinde cronbach alfa “a” katsayis1 kullanilmistir.
Yapilan analizlerde 377 katilimcidan elde edilen verilerde, Orgiit Kiiltiirii Envanteri i¢
tutarliliginm analizinde a = 0,831 giivenilirlik degeri elde edilmistir. Orijinal 6l¢cegin
ise giivenilirlik degeri a = 0,871°dir. Orgiit Kiiltiirii Envanteri yiiksek derecede
giivenilir bir 6l¢ek diyebiliriz (Ozdamar 2004).

3.6.Etik

Arastirmaya baslamadan 6nce Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip
Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 07.08.2015 tarihli 2011-KAEK-
27/2015-72 say1 (EK 6),13.10.2017 tarihli 18920478-604.02-E.121117 say1 (EK 6) ile
izin almmustir. Canakkale Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreterligi’nden 28.05.2017
tarih 33598204-774/9088 say1 (EK 7), Canakkale 11 Saghk Midiirligi ile protokol
imzalanarak 28.05.2018 tarihli 18231034-604.99 say1 (EK 7) ile izin alinmuistir.

Veri toplama siirecinde arastirmaya katilan hemsirelere; aragtirmanin amaci,
konusu, uygulanacak veri toplama araglar1 aciklanarak ve geri bildirim alinarak,
“aydinlatilmis onam ilkesi”; istedikleri zaman arastirmadan ayrilabilecekleri ifade
edilerek “ozerklik ilkesi”; verdikleri kisisel bilgilerin paylasilmayacagi ve korunacagi
ifade edilerek “gizliligin korunma ilkesi” yerine getirildi. Bu ilkeler dogrultusunda

goniillii olarak arastirmaya katilmayi kabul eden hemsirelerden yazili onam alimistir
(EK 1).

3.7.Verilerin toplanmasi

Aragtirmanin verileri Kasim 2015 ve Subat 2016 tarihleri arasinda Canakkale
ilinde bir devlet hastanesi ve bir tiniversite hastanesinde gorev yapan hemsirelerden,

arastirmaci tarafindan yiiz yiize toplanmustir. Oncelikle ¢aligmanin amaci katilimcilara
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aciklanmistir, arastirmaya katilmayr kabul eden hemsireler anketi 20-25 dakika

arasinda doldurmuslardir.
3.8.Verilerin degerlendirilmesi

Istatistiksel analizler icin NCSS (Number Cruncher Statistical System) 2007
(Kaysville, Utah, USA) programi kullanilmigtir. Caligma verileri degerlendirilirken
tanimlayict istatistiksel metodlarin (Ortalama, Standart Sapma, Medyan, Frekans,
Oran, Minimum, Maksimum) yani sira normal dagilim gosteren parametrelerin iki
grup karsilastirmalarinda Student t test, normal dagilim gostermeyen parametrelerin
iki grup karsilastirmalarinda ise Mann Whitney U testi kullanildi. Normal dagilim
gosteren lic ve tizeri gruplarmm karsilastirmalarinda Oneway Anova test ve farkliliga
neden ¢ikan grubun tespitinde Tukey HSD test kullanildi; normal dagilim géstermeyen
ti¢ ve lizeri gruplarin karsilastirmalarinda ise Kruskal Wallis test ve farkliliga neden
¢ikan grubun tespitinde Mann Whitney U test kullanildi. Parametreler arasi iliskilerin
karsilastirilmasinda da Spearman’s Korelasyon Analizi kullanildi. Anlamlilik p<0.01

ve p<0.05 diizeylerinde degerlendirildi.

Tablo 1. Verilerin degerlendirilmesinde kullanilan istatistiksel analizler

incelenen Ozellik Istatistiksel Analiz
Demografik 6zelliklerin dagilimi Yiizde, frekans
OKE ve MAO puan ortalamasinin dagilimi Ortalama, Standart Sapma, Medyan, Frekans,

Oran, Minimum, Maksimum

Normal dagilim géstermeyen parametrelerin iki | Mann Whitney U

grup karsilastirmalarinda

Normal dagilim gosteren parametrelerin iki grup | Student t Test

karsilastirmalarinda

Normal dagihim gostermeyen ¢ ve tzeri | Kruskal Wallis test

gruplarin karsilagtirmalarida

Normal dagilim gosteren ti¢ ve Uzeri gruplarin | Oneway Anova Test

karsilastirmalarinda
Farkliliga neden ¢ikan grubun tespitinde Tukey HSD
OKE ve MAO giivenirlik analizleri Cronbach Alpha
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3.9. Arastirmanin simirhhklar

Arastirma Canakkale Ili'nde Saglik Bakanligma bagli bir devlet hastanesi ve
tiniversite hastanesinde c¢alisan, arastirmaya katilmaya goniillii olan hemsirelerin

Olgeklere verdikleri cevaplar ile smirhdir.
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4. BULGULAR

Bu aragtirma kamu ve tiniversite hastanesinde ¢alisan hemsirelerin algiladiklar1
mobbing davraniglar1 ile orgiit kiiltiirti arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla 377
hemsire ile yapilmistir. Calismaya katilanlarin yaglar1 18 ile 53 yil arasinda degismekte
olup, ortalama 34,72+7,46 yil olarak bulunmustur. Bulgular tanimlayici,

karsilastirmali ve iliski arayici olarak agiklanmustir.
4.1. Tammmlayici bulgular
4.1.1. Sosyodemografik degiskenlerin tanimlayici bulgular

Tablo 2a. Sosyodemografik 6zelliklerin dagihim (N=377)

Min-Max (Medyan)  Ort£SD

N %
Cinsiyet Kadin 358 95,0
Erkek 19 5,0
Medeni Durum  Evli 271 71,8
Bekar 106 28,2
Calisilan Universite hastanesi 114 30,2
Hastane Devlet hastanesi 263 69,8
Egitim Saglik meslek lisesi 30 8,0
Durumu On lisans 110 29,2
Lisans 207 54,9
Lisansiistii 30 8,0
Cocuk Sahibi Evet 258 68,4
Olma Hayir 119 31,6

Calismaya katilan hemsirelerin %95°1 kadmn, %69,8’1 devlet hastanesinde

calismakta, %54,9u lisans mezunu, %71,8’1 evli ve %68,4 ¢cocuk sahibidir.



Tablo 2b. Calisma durumlarina iliskin ézelliklerin dagihm (N=377)

n %
Kadro Kadrolu (4A) 331 87.8
Durumu 4B sozlesmeli 9 2,4
Taseron 37 9,8
Cahsma Sekli  Giindiiz ve gece 263 69,7
Stirekli glindiiz 114 30,2
Kurumdaki Yonetici hemsire 30 8
Gorevi Hemgsire 347 91,9
Calistign Dabhili birimler 121 32,1
Bolim Cerrahi birimler 81 21,5
Kritik bakim birimleri(Acil-AML-ANJIO- 130 34,5
YBU)
Poliklinik ve giindiiz ¢alisilan birimler 45 11,9
Mesleki 1 yildan az 18 4,8
Deneyim yil1 1-5 yil 69 18,3
6-10 y1l 78 20,7
11-15 y1l 62 16,4
6-20 y1l 61 16,2
21 yildan fazla 89 23,6
Kurumdaki 1 yildan az 44 11,7
Deneyim Yili  1-5 yul 154 40,8
6-10 y1l 103 27,3
11-15 y1l 31 8,2
16-20 y1l 31 8,2
20 yildan fazla 14 3,7

Caligmaya katilan hemsirelerin  %87,8’inin kadrolu (4A), %91,9’u hemsire,

%34,5°1 kritik bakim birimlerinde, %23,6’sinm mesleki deneyimi 21 yildan fazla,

%40,8’1 kurumda 1-5 yil arasinda ve %69,7 gece ve giindiiz karisik ¢aligmakta oldugu

bulunmustur.

39



Tablo 2¢c. Memnuniyet durumlarina iliskin 6zelliklerin dagihm (N=377)

n %
Kurumdan Evet 176 46,7
Memnuniyet Hayir 45 11,9
Kismen 156 41,4
Calistigt Boluimden Evet 252 66,8
Memnuniyet Hayir 29 7,7
Kismen 96 25,5
Calisma Seklinden Evet 209 55,4
Memnuniyet Hayir 53 14,1
Kismen 115 30,5

Calismaya katilan hemsirelerin; %46,7’si kurumdan, %066,8’1 c¢alistig1

boliimden, %55,4’1 ¢alisma seklinden memnun oldugu bulunmustur.

Tablo 2d. Saghk durumlarina iliskin 6zelliklerin dagihim (N=377)

n %
Saglik Sorunu Yasama Hayr 268 71,1
Durumu Evet 109 28,9
Yasanilan Saglik Sorunu  Gastrointestinal sistem hastaliklar 5 5,2
(n=97) Psikolojik hastaliklar 20 20,6
Dolasim sistemi hastaliklari 11 11,3
Endokrin sistem hastaliklar1 10 10,3
Kas iskelet sistemi hastaliklar 32 33,0
Hematolojik hastaliklar 4 4,1
Solunum sistemi hastaliklar1 6,2
Hipertansiyon 9 9,3
Sigara Durumu Evet 136 36,1
Hayir 241 64,0

Calismaya katilan hemsirelerin; %28,9’u saglik sorunu yasadigini, bunlarm ise,

%33,0’tinde kas iskelet sistemi, %20,6’smm psikolojik, %11,3’tinde dolasim ve

%10,3’tinde endokrin sistem hastaliklar1 yasadigini belirtmistir.
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Tablo 3. Mobbing davramislarina iliskin dagihmlar (N=377)

n %
Mobbinge maruz Evet 312 82,8
kalma durumu Hayr 65 17,2
Cahstigt hastanede kimler Bashemsire/Sorumlu hemsire 127 33,7
tarafindan mobbing
davranisglarma kalma Bashekim/Doktorlar
165 43,8
Is Arkadaslan 176 46,7
Mobbing davranisi Sozlii sikayette bulundum 158 41,9
karsisindaki tepki Ayni sekilde davrandim 129 34,2
Kaderime razi oldum 121 32,1
Hakl1 olduklarimi diistindiim 46 12,2
Yazil sikayette bulundum 44 11,7
Diger 32 8,5

*Birden fazla secenek isaretlenmistir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin  %82,8’1 mobbinge maruz kaldigini ifade
ettiklerini, %46,7’si is arkadaslarindan mobbing gordiigiinii, %41,9’u sozli sikayette

bulundugunu belirtmistir.
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4.1.2. Mobbing algi dlceginin tanimlayici bulgulan

Tablo 4. MAO alt boyutlan i¢ tutarhlik degerleri (N=377)

Soru sayisi Cronbach Alfa(a)

Kendini géstermeyi engellemek 11 0,856
Sosyal iligkilere saldiri 5 0,906
Itibara saldir1 15 0,921
Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldirt 9 0,913
Sagliga dogrudan saldirt 5 0,635

MAO alt boyutlarmin cronbach alfa i¢ tutarlilik degerleri incelendiginde
“kendini gostermeyi engellemek” icin 0,856; “sosyal iliskilere saldir1” i¢in 0,906;
“itibara saldir1” i¢in 0,921; kisinin “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” igin

0,913 ve “sagliga dogrudan saldir1” i¢in 0,635 olarak bulunmustur.

Tablo 5. MAO alt boyut puanlarimn dagilim (N=377)

Min-Max (Medyan) Ort£SD

Sosyal iligkilere saldir 1-5(1,8) 2,00+1,03
Itibara saldir 1-4,73 (1,3) 1,52+0,61
Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldiri 1-5(1,3) 1,53+0,67
Saghiga dogrudan saldirt 1-4,20 (1,2) 1,42+0,49
Toplam puan 1-4,31 (1,5) 1,69+0,57

“Kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puam1 1 ile 4,36 arasinda
degismekte olup ortalama 2,03+0,65°dir. “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puani 1
ile 5 arasinda degismekte olup ortalama 2,00+1,03 diir. “Itibara saldir1” alt boyut puani
1 ile 4,73 arasinda degismekte olup ortalama 1,52+0,61°dir.“Yasam kalitesi ve mesleki
durumuna saldir1” alt boyut puani 1 ile 5 arasinda degismekte olup ortalama

1,53+0,67°dir. “Saghiga dogrudan saldir1” alt boyut puami 1 ile 4,20 arasinda
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degismekte olup ortalama 1,42+0,49’dur.“Toplam puani” 1 ile 4,31 arasinda
degismekte olup ortalama 1,69+0,57dir.

Mobbing Algi Olgegi

3,5
3,0 A
2,5 -
Q 2,0 A
A
£
Q
1,5 -
1,0 -
0,5 A
0,0 T T T T
Kendini Sosyal iliskilere itibara Saldinlar Yasam Kalitesi Saghgina
Gostermeyi Saldin ve Mesleki Dogrudan
Engellemek Durumuna Saldirilar
Saldiri

Sekil 2: MAO alt boyut puanlarimin dagiim
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4.2. Karsilastirmah bulgular

4.2.1. Sosyodemografik ozelliklere gore MAO toplam ve alt boyutlarmin

karsilastiriimasi

Tablo 6. Yas ile MAO toplam ve alt boyut puanlarin karsilastirilmasi (N=377)

Yas
<30 yas® 30-39 yas®  >40 yas® Ikili
(n=98) (n=166) (n=113) 4 Fark
Kendini Ort=SD 2,22+0,80 1,99+0,62 1,93+0,55
gostermeyi  Min-Max 1-4,36 1-4,36 1-3,91 0,038* a>b,c
engellemek (Medyan) 2,0 (1,9) (1,9)
Sosyal Ort£SD 2,25+1,17 1,95+0,99 1,87+0,96
iligkilere Min-Max 1-5 1-5 1-5 0,047* a>b,c
saldir1 (Medyan) 2) (1,7) (1,6)
Yasam Ort£SD 1,72+0,83 1,48+0,62 1,43+0,55
kalitesi v& . p i Max 15 1-4,56 1-4,11
mesleki 0,010%** a>b,c
durumuna  (Medyan) (1,4) (1,2) (1,2)
saldir1
Ort+SD 1,86+0,70 1,66+0,52 1,60+0,49
Toplam .
puan Min-Max 1-4,27 1,02-4,31 1-3,8 0,026* a>b,c
(Medyan) (1,7) (1,5) (1,5)
dKruskal Wallis Test #4p<(,01 *p<0,05

Katilimeilarm yas1 ile MAO toplam ve alt boyut puanlari arasinda fark olup
olmadigin1 belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucuna gore; yas ile “kendini
gostermeyi engellemek™ alt boyut puani ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlaml1
fark bulunmustur (p=0,038; p<0,05) (Tablo 6). Anlaml farki belirlemek i¢in ileri
analiz yontemi ile yapilan ikili karsilagtirmalara gore; 30 yas altindakilerin “kendini
gostermeyi engellemek” alt boyut puanmin, 30-39 yas (p=0,036) ve 40 yas ve
tizerindekilerden (p=0,017) yiiksek olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05).Yaslar1 30-39 olanlar ile 40 ve tizerindekiler arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Yas ile MAO “sosyal iliskilere saldir” alt boyut puani ortalamas: arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,047; p<0,05) (Tablo 6). Anlaml
farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; 30 yas

altindakilerin “sosyal iliskilere saldir” alt boyut puaninin, 30-39 yas (p=0,047) ve 40
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yas ve lzerindekilerden (p=0,018) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,05). Yaslart 30-39 olanlar ile 40 ve iizeri olanlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Yas ile MAO “yasam Kkalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puani
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,01; p<0,01)
(Tablo 6). Anlamli farki belirlemek i¢in yapilan ileri analiz yontemi ile yapilan ikili

(3

kargilastirmalara gore; 30 yas altindakilerin “yasam kalitesi ve mesleki durumuna
saldir1” alt boyut puaninin, 30-39 yas (p=0,009) ve 40 yas ve iizerindekilerden
(p=0,005) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Yaslar1 30-
39 olanlar ile 40 ve flizeri olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p>0,05).

Yas ile MAO “toplam puan” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p=0,026; p<0,05) (Tablo 6). Anlaml1 fark: belirlemek i¢in yapilan ileri
analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; 30 yas altindakilerin “toplam
puanin” 30-39 yas (p=0,040) ve 40 yas ve iizeri olanlardan (p=0,010) yiiksek olmasi1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Yaslar1 30-39 olanlar ile 40 ve {lizeri

olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir (p>0,05).

Yas ile MAO “itibara saldir1” ve “saglhga dogrudan saldir” alt boyut puanlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
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Tablo 7. Cahsilan hastane ile MAO toplam ve alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi (N=377)

Calisilan hastane

Universite Devlet hastanesi®
hastanesi® (n=263) Ikili fark
(n=114) ‘P
Sosyal iliskilere Ort+SD 2,16+1,11 1,94£1,00
saldim Min-Max 1-5 1-5 0,047* a>b
(Medyan) ) (1,6)
Ort:SD 1,65£0,72 1,48+0,55
itibara saldir Min-Max 1-4,73 1-4 0,024 a>b
(Medyan) (1,4) (1,3)
Yagsam kalitesi ~ Ort£SD 1,72+0,84 1,45+0,57
ve mesleki Min-Max 1-5 1-4,56 0,004 %% a>b
durumuna saldir1  (Medyan) (1,4) (1,2)
Ort=SD 1,82+0,68 1,64+0,52
Toplam puan Min-Max 1-4,31 1-4,02 0,017* a>b
(Medyan) (1,7) (1,5)
*Mann Whitney U Test **p<0,01 *p<0,05

Katilimeilarin ¢ahistig1 hastane ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda
fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Mann Whitney U testi sonucuna gore;
calisilan hastane ile MAO “kendini gostermeyi engellemek” ve “sagliga dogrudan
saldir1” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05) (Tablo 7).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; {iniversite hastanesinde ¢alisanlarin “sosyal
iliskilere saldir1” alt boyut puanin, devlet hastanesinde ¢alisanlardan yiiksek olmasi

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,047; p<0,05) (Tablo 7).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; tiniversite hastanesinde ¢alisanlarin “itibara
saldir1” alt boyut puanin, devlet hastanesinde calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur (p=0,024; p<0,05) (Tablo 7).

Yapilan ikili karsilagtirmaya gore; tiniversite hastanesinde ¢alisanlarin, “yasam
kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanin, devlet hastanesinde

calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,004;

p<0,01) (Tablo 7).
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Yapilan ikili karsilastirmaya gore; tiniversite hastanesinde ¢aliganlarin “toplam
puaninin” devlet hastanesinde ¢alisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p=0,017; p<0,05) (Tablo 7).

Tablo 8. Medeni durum ile MAQO toplam ve alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi (N=377)

Medeni durumu

Evli* (n=270) Bekar® (n=106) p Ikili Fark
Kendini Ort+SD 1,93%0,60 2,28+0,73
gostermeyi Min-Max 1-4 1-4,36 0,001*%*  b>a
engellemek (Medyan) (1,8) 2,1
O Ort£SD 1,81%£0,86 2,491,227
Sosyalilisilere  finMax 1-5 1-5 0,001%* b>a
(Medyan) (1,6) 2,2)
Ort+=SD 1,43+0,51 1,78+0,77
[tibara saldir Min-Max 1-4 1-4,73 0,001** b>a
(Medyan) (1,3) (1,5)
Yasam kalitesi Ort+SD 1,44+0,59 1,76+0,80
ve mesleki Min-Max 1-4,56 1-5 0,001** b>a
durumuna saldirt  (Medyan) (1,2) (1,6)
o Ort+=SD 1,37+0,46 1,56+0,55
gggi‘ug;an iy Min-Max 13,6 142 0,001** b>a
(Medyan) (1,2) (1,4)
Ort+=SD 1,59+0,49 1,95+0,68
Toplam puan Min-Max 1-3,8 1-4,31 0,001** b>a
(Medyan) (1,5) (1,8)

*Mann Whitney U Test ~ **p<0,01

Katilimeilarm medeni durumu ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda
fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Mann Whitney U testi sonucuna gore;
bekarlarin “kendini gdstermeyi engellemek™ alt boyut puanm, evlilerden yiiksek

olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 8).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; bekarlarm “sosyal iliskilere saldir1” alt

boyut puanimn, evlilerden yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 8).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; bekarlarin “itibara saldir1” alt boyut puanin,

evlilerden yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01)

(Tablo 8).
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Yapilan ikili karsilastirmaya gore; bekarlarin “yasam kalitesi ve mesleki
durumuna saldir1” alt boyut puanimn, evlilerden yiiksek olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 8).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; bekarlarin “saghga dogrudan saldir” alt
boyut puanin, evlilerden yiiksek olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 8).

Yapilan ikili kargilastirmaya gore; bekarlarin “toplam puaninin”, evlilerden

yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 8).

Tablo 9. Cocuk sahibi olma durumu ile MAO toplam ve alt boyut puanlarimin

karsilastirilmasi (N=377)

Cocuk sahibi olma durumu

Var (n=255) Yok (n=122) p

Kendini Ort=SD 1,94+0,59 2,21+0,76

gostermeyi Min-Max 1-3,91 1-4,36 0,002%*

engellemek (Medyan) (1,9) 2,1

il Ort=SD 1,86+0,92 2,31+1,20

Sosyal ISKICTe  pin Max 1-5 1-5 0,001 **
(Medyan) (1,6) 2)
Ort=SD 1,46+0,53 1,68+0,73

[tibara saldirt Min-Max 1-3,67 1-4,73 0,003**
(Medyan) (1,3) (1,4)

Yasam kalitesi ve ~ Ort=SD 1,45+0,60 1,7+0,77

mesleki durumuna Min-Max 1-4,56 1-5 0,001 **

saldirt (Medyan) (1,2) (1,6)

o Ort=SD 1,39+0,47 1,5+0,54

Saghga dogrudan i Max 13,6 14,2 0,041
(Medyan) (1,2) (1,4)
Ort+=SD 1,61+0,50 1,86+0,68

Toplam puan Min-Max 1-3.8 1-4,31 0,001**
(Medyan) (1,5) (1,7)

*Mann Whitney U Test **p<0,01 *p<0,05

Katilimeilarm ¢ocuk sahibi olma durumu ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1
arasinda fark olup olmadigmi belirlemek i¢in yapilan Mann Whitney U testi
sonucunda; ¢ocuk sahibi olanlarin “kendini gostermeyi engellemek” alt boyut
puaninin, olmayanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,002; p<0,01) (Tablo 9).
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Yapilan ikili kargilastirmaya gore; cocuk sahibi olanlarin “sosyal iliskilere
saldir1” alt boyut puaninin, olmayanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 9).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; ¢ocuk sahibi olanlarin “itibara saldir1” alt
boyut puaninin, olmayanlardan diisitk olmast istatistiksel olarak anlaml1 bulunmustur

(p=0,003; p<0,01) (Tablo 9).

Yapilan ikili kargilastirmaya gore; ¢ocuk sahibi olanlarin “yasam kalitesi ve
mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanmin, olmayanlardan diisikk olmasi

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 9).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; ¢ocuk sahibi olanlarin “sagliga dogrudan
saldir1” alt boyut puaninin, olmayanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p=0,041; p<0,05) (Tablo 9).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; ¢ocuk sahibi olanlarin “toplam puaninin”,
olmayanlardan diistik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001;

p<0,01) (Tablo 9).

Tablo 10. Mesleki deneyim yih ile MAO toplam ve alt boyut puanlarimin karsilastirilmasi
(N=377)

Mesleki deneyim yili
<l yil* 1-5 y1lb 6-10 yil° 11-15y11¢  16-20 yil® >21 yulf d ikili
(n=18) (n=69) (n=78) (n=62) (n=61) (n=89) Fark
Kendini  OrtSD  2,15+0,58 2,34+0,87  1,92+0,58 2,05+0,69 2,03+0,61 1,85+0,47 a>f
‘g’ﬁsf;jjjﬁ? Min-Max  1,36-3 1-4,36 13,36 1-4,36 1-3,91 13,18 0,008  b>c,d,
Kk £ (Medyan) ~ (2,3) (2,2) (1,8) (1,9) 2) (1,8) ef
Sosyal OrtsSD  2,1040,98 2.43+131  2,0140,96 2,01=1,04 1.86+0,85 1,75+0,91 b>e
iliskilere ~ Min-Max  1-4 1-5 1-5 1-5 1-5 1-5 0019% .
saldirt (Medyan)  (2) (2,2) (1,9) (1,7) (1,8) (1,4)
Yasam 6D 1624053 1794094 1514059 149:0.69 1.61:0.64 131:0.39 a>d,
kalitesi ve
i 0,004%*
‘d“emk‘ Min-Max 13 15 1-3,33 1-4,56 14,11 13 ’
urumuna e>f
aldn  (Medyan)  (1.4) (1.6) (13) (1.2) (14) (1,2)
OriSD  1,8040,48 1,95£0,79  1,634045 1,69+0,61 1,69£0,54 1,5340,41 a>Tf
>
ngam Min-Max ~ 1,16-3 14,27 1-3 1,04431 138 1-3 0,012% b>c,
P (Medyan)  (1,9) (1,8) (1,5) (1,5) (1,6) (1L,4) o> f
dKruskal Wallis Test **p<0,01 *p<0,05

Katilimcilarm mesleki deneyim yili ile MAO toplam ve alt boyut puanlari

arasinda fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucuna
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gore; mesleki deneyim yili ile “kendini gostermeyi engellemek” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,008; p<0,01) (Tablo 10).
Anlaml farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilagtirmalara
gore; mesleki deneyimi 1 yil altinda olanlarin “kendini géstermeyi engellemek™ alt
boyut puanin, mesleki deneyimi 21 yil ve tizeri olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p=0,048; p<0,05). Mesleki deneyimi 1-5 yil olan
katilimeilarin “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, 6-10 yil (p=0,005),
11-15 yil (p=0,048), 16-20 y1il (p=0,050) ve 21 yil ve tizeri (p=0,001) olanlardan
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Mesleki deneyimi 16-
20 yi1l olanlarm “kendini gostermeyi engellemek’ alt boyut puaninin, 21 y1l ve tizeri
olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,040; p<0,05).

Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Mesleki deneyim yili ile “sosyal iliskilere saldir1” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,019; p<0,05) (Tablo 10). Anlaml1
fark1 belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;
mesleki deneyimi 1-5 yil olanlarin “sosyal iliskilere saldir1” alt boyut puanimn, 16-20
yil (p=0,030) ve 21 yil ve iizeri (p=0,001) gruplarindan yiiksek olmas istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Mesleki deneyimi 6-10 y1l olanlardan “sosyal
iliskilere saldir1” alt boyut puanin, 21 yil ve iizerindekilerden yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,025; p<0,05). Diger gruplar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Mesleki deneyim yili ile “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmustur (p=0,004; p<0,01) (Tablo
10). Anlamli fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; mesleki deneyimi 1 y1l altinda olanlarin “yasam kalitesi ve mesleki durumuna
saldir1” alt boyut puanm, mesleki deneyimi 21 yil ve lizeri olanlardan yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,007; p<0,01). Mesleki deneyimi 1-5 yil
olanlarin “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanm, 11-15 yil
(p=0,047) ve 21 yil ve tizeri (p=0,002) olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,05). Mesleki deneyimi 16-20 yil olanlarin “yasam kalitesi

ve mesleki durumuna saldir” alt boyut puanin, 21 yil ve {izeri olanlardan yiiksek
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olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,002; p<0,01). Diger gruplar

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Mesleki deneyim yili ile MAO “toplam puani” arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p=0,012; p<0,05) (Tablo 10). Anlamli fark: belirlemek i¢in
ileri analiz yontemi ile yapilan ikili kargilastirmalara gore; mesleki deneyimi 1 yil
altinda olanlarin “toplam puaninin”, mesleki deneyimi 21 yil ve iizeri olanlardan
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,021; p<0,05). Mesleki
deneyimi 1-5 yil arasinda olanlarin “toplam puan”, 6-10 y1l (p=0,040) ve 21 yil ve
tizerindekilerden (p=0,002) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05).

Mesleki deneyim yili ile “itibara saldir1” ve “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut

puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 11. Kurumdan memnun olma durumu ile MAO toplam alt boyut
puanlarimin karsilastirnlmas1 (N=377)

Kurumdan memnun olma durumu

Kismen
Memnunum? Memnun® memnun®
(n=176) degilim (n=45) (n=156) Ip ikili Fark
Kendini Ort=SD 1,87+0,58 2,48+0,89 2,08+0,60 a<b,c
gostermeyi Min-Max 1-3,91 1,09-4,36 1,09-3,73 0,001 ** b> e
engellemek (Medyan) (1,8) 2,4) ?2)
- Ort=SD 1,79+0.87 2,74+1 35 2,04+1,01 a<b,c
Sosyaliliskilere i) Max 15 15 15 0,001
saldirt b>c¢
(Medyan) (1.4) (2,8) (1,9)
Ort+SD 1,39+0,50 1,95+0,97 1,56+0,54
itibara saldir1 Min-Max 14 14,73 1-3,67 0,001 ** a<b,c
(Medyan) (1,27) (1,6) (1,4)
Yasam kalitesi ve ~ Ort£SD 1,4240.,53 1,98+1,12 1,5240,59
mesleki Min-Max 14,33 1-5 1-3,67 0,004 ** b>a,c
durumuna saldirt  (Medyan) (1,2) (1,7) (1,3)
o Ort+SD 1,39£0,52 1,6120,55 1,4120,44
f;%lllﬁa dogrudan  yri Max 14,2 1-3,4 1-3,6 0,003**  b>ac
(Medyan) (1.2) (1,6) (1.4)
Ort+SD 1,56+0,49 2,14+0,88 1,72+0,49
Toplam puan Min-Max 1-4,02 1,07-4,31 (1,9) 1,04-3,47 (1,6) 0,001 ** a<b,c
(Medyan) (1.4)
dKruskal Wallis Test ##p<0,01

Katilimcilarin kurumdan memnun olma durumu ile MAO toplam ve alt boyut
puanlar1 arasinda fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi
sonucunda; kurumdan memnun olma ile “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut

puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
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11). Anlamli fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdan memnun olanlarin “kendini gostermeyi engellemek” alt boyut
puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,002)
diisiik olmas istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun
olmayanlarin “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puaninin, kismen memnun

grubundan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01).

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “sosyal iliskilere saldir1” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
11). Anlaml1 fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdan memnun olanlarin “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puanin, memnun
olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olan (p=0,016) gruplarindan diisiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Kurumdan memnun olmayanlarin
“sosyal iliskilere saldir1” alt boyut puanmnin, kismen memnun grubundan yiiksek

olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,002; p<0,01).

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “itibara saldir1” alt boyut puan
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 11).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdan memnun olan katilimcilarin “itibara saldir1” alt boyut puaninin,
memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) diisiik olmas1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayanlarin
“sosyal iligkilere saldir” alt boyut puaninin, kismen memnun olanlardan yiiksek
olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte anlamliliga yakin bulunmustur

(p=0,064; p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “yasam kalitesi ve mesleki
durumuna saldir1” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p=0,004; p<0,01) (Tablo 11). Anlaml farki belirlemek icin ileri analiz
yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; kurumdan memnun olmayanlarin
“yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puaninin, memnun olan
(p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,044) yiiksek olmasi istatistiksel olarak

<

anlamli bulunmustur (p<0,05). Kurumdan memnun olanlarm “yasam kalitesi ve

mesleki durumuna saldir1” alt boyut puaninin, kismen memnun olanlardan diigiik
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olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte anlamliliga yakin bulunmustur

(p=0,058; p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “sagliga dogrudan saldirr” alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,003; p<0,01)
(Tablo 11). Anlamli farki belirlemek icin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; kurumdan memnun olmayan katilimcilarin “sagligina dogrudan
saldirilar” alt boyut puanm, memnun olan (p=0,002) ve kismen memnun olanlardan
(p=0,012) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Kurumdan
memnun olanlarin “saghga dogrudan saldir1” alt boyut puaninin, kismen memnun
olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte anlamliliga

yakin bulunmustur (p=0,094; p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “toplam puani” arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 11). Anlaml1
fark1 belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;
kurumdan memnun olanlarin “toplam puan” alt boyut puanin, memnun olmayan
(p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) diisiik olmas istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayanlarin “toplam puan” alt
boyut puanin, kismen grubundan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p=0,010; p<0,05).
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Tablo 12. Cahsilan birim ile MAO toplam

karsilastirtlmasi (N=377)

ve alt boyut puanlarinin

Calisilan birim

Poliklinik ve
D.a.hlh Cerrahi birimler® Kl’l'tlk bi.iklm giinduz d o
birimler? (n=81) birimleri® calisilan P Ikili Fark
(n=121) (n=130) birimlerd
(n=45)
Sagliga Ort+SD 1,3840,36 1,5340,60 1,47+0,55 1,24+0,35
dogrudan Min-Max  1-3 14,2 1-3,6 1-2,8 0,008** d<a,b,c
saldirt (Medyan)  (1,4) (1.4) (1.4) (1)
Kendini Ort+SD 1,9540,63 2,06+£0,67 2,124+0,71 1,95+0,52
gostermeyi Min-Max  1-4,36 1-3,91 1-4,36 1-3,18 0,321
engellemek  (Medyan)  (1.9) (1.9) (1.9) @
Sosyal Ort+SD 1,83+0,92 2,2241,22 2,08+1,07 1,86=0,78
iligkilere Min-Max  1-5 1-5 1-5 1-4 0,099
saldirt (Medyan)  (1,6) 2) (1,8) (1,6)
itibara Ort+SD 1,44+0,57 1,63+0,67 1,57+0,64 1,45+0,5
saldir1 Min-Max 1447 1-4 14,73 1-3 0,058
(Medyan)  (1,3) (1,5) 14 (1,3)
Yasam Ort+=SD 1,50+0,70 1,54+0,68 1,55+0,65 1,54+0,66
kalitesi ve Min-Max 1-5 1-4,33 1-4,56 1-3,33
mesleki (Medyan)  (1,2) (1,2) (1,3) (1,3) 0,696
durumuna
saldiry
Toplam puan Ort+=SD 1,61£0,55  1,77+0,62 1,75+0,59 1,61+0,47 0.094
Min-Max  1-4,27 1-4,02 1-4,31 1,02-2,73
(Medyan)  (1,5) (1,6) (1,6) (1,5)
dKruskal Wallis Test **p<0,01 *p<0,05

Katilimeilarin calisilan birim ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda

fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucunda; ¢alisilan

birim ile “kendini gostermeyi engellemek™, “sosyal iliskilere saldir1

29 ¢

, “itibara saldir1”,

“yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanlar1 ve “toplam puani”

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 12).

Calist1g1 birim ile MAO “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puani arasinda

istatistiksel olarak anlamh fark bulunmustur (p=0,008; p<0,01) (Tablo 12). Anlamli

fark1 belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;

poliklinik ve gilindiiz ¢alisilan birimlerdeki calisanlarin “sagliga dogrudan saldir1” alt

boyut puaninin, dahili birimler (p=0,001), cerrahi birimler (p=0,001) ve kritik bakim

birimlerinde c¢alisanlardan (p=0,001) diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p<0,01). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p>0,05).



Tablo 13. Cahsilan birimden memnun olma durumu ile MAO toplam ve alt boyut

puanlarimin karsilastirnlmas1 (N=377)

Calisilan birimden memnun olma durumu

Kismen
Memnunum? Memnun memnun®
(n=176) degilim® (n=45)  (n=156) dp ikili Fark

Kendini Ort£SD 1,890,6 2,62:0,89 2,22+0,58 a<b,c
gostermeyi Min-Max 1-3,91 1,36-4,36 1,27-3,73 0,001%** b> e
engellemek (Medyan) (1,8) (2.4) 2.1)

Ort+SD 1,84+0,96 2,92+1,30 2,17+1,00 a<b,c
Sosyaliligkilere i npax 1-5 1-5 15 0,001%*
saldir1 b>c¢

(Medyan) (1.4) 3) 2)

Ort+SD 1,43+0,52 2,12+1,10 1,6+0,53 a<b,c
itibara saldir Min-Max 14 1-4,73 1-3,2 0,001%**

(Medyan) (1,3) (1,6) (1,5)
Yasam Kalitesi ve  OrtESD 1,44£0,55 2,11=1,32 1,60=0,57 a<b,c
mesleki durumuna Min-Max 14,33 1-5 1-3,33 0,001 **
saldirt (Medyan) (1,2) (1,4) (1,4)

s B Ort=SD 1,37+0,46 1,7£0,61 1,5+0,5 a<b,c

fﬁl‘fa dogrudan iy Max 142 134 13,6 0,001 %*

(Medyan) (1,2) (1,6) (1,4)

Ort=SD 1,58+0,49 2,28+0,97 1,8+0,49 a<b,c
Toplam puan Min-Max 1-4,02 1,11-4,31 1,07-3,16 0,001%*

(Medyan) (1,5) (1,9) (1,7)

dKruskal Wallis Test *#p<0,01

Katilimeilarin ¢alisilan birimden memnun olma durumu ile MAO toplam ve alt
boyut puanlar1 arasinda fark olup olmadigmi belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis
testi sonucunda; calisilan birimden memnun olma durumu ile “kendini géstermeyi
engellemek”™ alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 13). Anlaml1 fark: belirlemek icin ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili karsilastirmalara gore, ¢alisilan birimden memnun olanlarin “kendini
gostermeyi engellemek™ alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen
memnun olanlardan (p=0,001) diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,01). Calisilan birimden memnun olmayanlarin “kendini gostermeyi engellemek”
alt boyut puanmin, kismen memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur (p=0,030; p<0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “sosyal iliskilere saldir1”
alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001;
p<0,01) (Tablo 13). Anlaml fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili

karsilastirmalara gore; ¢calisilan birimden memnun olanlarin “sosyal iliskilere saldir1”
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alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan
(p=0,016) dusiik olmas: istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Calisilan
birimden memnun olmayanlarm “sosyal iliskilere saldir’” alt boyut puaninin, kismen
memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,005;

p<0,01).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “itibara saldir1” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
13). Anlaml1 fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; caligilan birimden memnun olanlarin “itibara saldir’” alt boyut puaninin,
memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) diisiik olmas1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisilan birimden memnun
olmayanlarin “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puaninin, kismen memnun olanlardan
yiilksek olmas1 istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte anlamliliga yakin

bulunmustur (p=0,059; p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “yasam kalitesi ve mesleki
durumuna saldir’” alt boyut puami arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 13). Anlaml farki belirlemek i¢in ileri analiz
yontemi ile yapilan ikili karsilagtirmalara gore; ¢alisilan birimden memnun olanlarin
“yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puaninin, memnun olmayan
(p=0,018) ve kismen memnun olanlardan (p=0,002) diisiik olmas istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,05). Calisilan birimden memnun olmayanlar ile kismen

memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir (p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “saghga dogrudan saldir1”
alt boyut puanmi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001;
p<0,01). Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; calistigi birimden memnun olanlarin “sagliga dogrudan saldir1”
alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan
(p=0,003) diisiik olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisilan
birimden memnun olmayanlarin “saglhiga dogrudan saldir1” alt boyut puanm, kismen
memnun olanlardan yiiksek olmas: istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte

anlamliliga yakin bulunmustur (p=0,076; p>0,05).

56



Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “toplam puani” arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 13). Anlaml1
farki belirlemek icin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;
calisilan birimden memnun olanlarin “toplam puani” memnun olmayan (p=0,001) ve
kismen memnun olanlardan (p=0,001) disiikk olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,01). Calisilan birimden memnun olmayanlarin “toplam puanmin”
kismen memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,040; p<0,05).

Tablo 14. Calisma sekli ile MAO toplam ve alt boyut puanlariin karsilastiriimasi

(N=377)
Calisma sekli
Stirekli giindiiz? Vardiyal® .
(n=114) (1=258) 9 Ikili Fark

Sagliga Ort=SD 1,36+0,51 1,45+0,48
dogrudan Min-Max 1-3,6 1-4,2 0,041%* b>a
saldir (Medyan) (1,2) (1,4)
Kendini Ort+=SD 1,98+0,65 2,06£0,66
gostermeyi Min-Max 1-4,36 1-4,36 0,552
engellemek (Medyan) (1,9) (1,9)
Sosyal Ort+=SD 1,83+0,9 2,08+1,09
iligkilere Min-Max 1-5 1-5 0,211
saldirt (Medyan) (1,6) (1,8)

Ort+SD 1,46+0,6 1,56+0,61
[tibara saldir1  Min-Max 1-4,73 1-4,47 0,172

(Medyan) (1,3) (1,4)
Yasam
kalitesi ve Ort+=SD 1,50+0,68 1,55+0,67
mesleki Min-Max 1-4,56 1-5 0,508
durumuna (Medyan) (1,2) (1,3)
saldirt

Ort=SD 1,63+0,57 1,72+0,58
Toplam puan  Min-Max 1-4,31 1-4,27 0,123

(Medyan) (1,5) (1,6)

dKruskal Wallis Test *p<0,05

Katilimeilarm ¢alisma sekli ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda fark
olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucunda; ¢alisma sekli
ile “kendini gostermeyi engellemek”, “sosyal iliskilere saldir1”, “itibara saldir1”,
“yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanlar1 ve “toplam puan1”

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 14).
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Calisma sekli ile MAO “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,041; p<0,05). Yapilan ikili
kargilastirmaya gore; vardiyali ¢alisanlarin “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut
puaninin, siirekli giindiiz ¢alisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p=0,012; p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamustir (p>0,05).

Tablo 15. Cahsma seklinden memnun olma durumu ile MAO toplam ve alt boyut
puanlarimin karsilastirnlmasi1 (N=377)

Calisma seklinden memnun olma

durumu
Memnun Kismen
Memugygy! degilim® memnun® I
(n=209) (n=53) (n=115) o Ikili Fark
g Ort=SD 1,39+0,49 1,55+0,52 1,43+0,48
Sagliga
dogrudan Min-Max 1-4,2 1-3,4 1-3,6 0,025*% a<b
saldir1 (Medyan) (1,2) (1,4) (1,2)
Kendini Ort+=SD 1,98+0,62  2,21+0,81 2,05+0,63
gostermeyi Min-Max  1-3,91 1,09-4,36 1,09-4,36 0,217
engellemek (Medyan)  (1,9) 2) (1,9)
Sosyal iliskilere OrttSD 1,96+1,03  2,18+1,03 2,01+1,05
saldirt Min-Max  1-5 1-5 1-5 0,193
(Medyan)  (1,6) 2) (1,8)
Ort+SD 1,49+0,56  1,67+0,85 1,53+0,57
Itibara saldirm ~ Min-Max  1-4 1-4,47 1-4,73 0,556
(Medyan)  (1,3) (1,3) (1,3)
Yasam kalitesi ~ Ort=SD 1,48+0,63 1,78+0,96 1,51£0,56
err:z:il: Min-Max  1-4,56 1-5 1-4,11 0,097
saldurt (Medyan)  (1,2) (1,4) (1, 3)
Toplam puan Ort+=SD 1,65+0,54 1,87+0,77 1,69+0,52
Min-Max  1-4,02 1,04-4,27 1,04-4,31 0,171
(Medyan)  (1,5) (1,6) (1,6)
dKruskal Wallis Test *p<0,05

Katilimeilarm ¢alisma seklinden memnun olma durumu ile MAO toplam ve alt
boyut puanlar1 arasinda fark olup olmadigmi belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis
testi sonucunda; ¢aligma seklinden memnun olma durumu ile “kendini gostermeyi

2 [13 29 [13

engellemek™, “sosyal iligkilere saldir1”, “itibara saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki



durumuna saldirr” alt boyut puani ve “toplam puan” arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 15).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile MAO “saghga dogrudan saldir1”
alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,025;
p<0,05) (Tablo 15). Anlaml1 farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; ¢aligma seklinden memnun olanlarin “sagliga dogrudan saldir1”
alt boyut puaninin, memnun olmayanlardan diisiik olmas: istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p=0,010; p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamastir (p>0,05).
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4.1.3. Orgiit Kiiltiirii Envanterinin (OKE) tanimlayici bulgulan

Tablo 16. OKE alt boyutlar i¢ tutarhhk degerleri (N=377)

Soru sayist Cronbach Alfa(a)

Vizyonun paylasilmasi 2 0,717
Giiven ortami 3 0,710
Katilimciligin desteklenmesi 6 0,358
Tletisim sisteminin etkinligi 4 0,555
Odiillendirme 3 0,211
Yaraticilik 2 0,379

OKE alt boyutlarinin cronbach alfa (a) i¢ tutarlilik degerleri incelendiginde;
“vizyonun paylasilmasi” i¢in 0,717; “giiven ortam1” igin 0,710; “katilimciligin
desteklenmesi” i¢in 0,358; “iletisim sisteminin etkinligi” i¢in 0,555; “6diillendirme”

icin 0,211 ve “yaraticilik” i¢in 0,379 olarak saptanmistir (Tablo16).

Tablo 17. OKE alt boyut puanlarimn dagiim (N=377)

Min-Max (Medyan)  Ort£SD

Vizyonun paylasilmasi 1-5 (3,5) 3,28+0,87
Giiven ortami 1-5 (3) 2,88+0,80
Katihimciligin desteklenmesi 1,33-4,17 (3) 3,01+0,48
Iletisim sisteminin etkinligi 1-5(3) 2,99+0,68
Odiillendirme 1-4,67 (2,7) 2,70+0,70
Yaraticilik 1-5(3) 2,70+0,82

OKE “Vizyonun paylasilmas1” alt boyut puani 1 ile 5 arasinda degismekte olup
ortalama 3,28+0,87°dir. “Giiven ortam1” alt boyut puani 1 ile 5 arasinda degismekte
olup ortalama 2,88+0,80’dir. “Katilimeciligin desteklenmesi” alt boyut puani 1,33 ile
4,17 arasmda degismekte olup ortalama 3,0140,48 dir. “Iletisim sisteminin etkinligi”

alt boyut puani 1 ile 5 arasinda degismekte olup ortalama 2,99+0,68 dir.
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“Odiillendirme” alt boyut puam 1 ile 4,67 arasinda degismekte olup ortalama

2,70+0,70°dir. “Yaraticilik™ alt boyut puani 1 ile 5 arasinda degigsmekte olup ortalama
2,70+0,82°dir (Tablo17).

Ort+SD

4,5

4,0

3,5

3,0

2,5

2,0

1,5

1,0

0,5

Orgiit Kiiltiirii Envanteri

Vizyonun Giiven ortami Katthmcaihgm  iletisim  Odiillendirme Yaraticihk
paylasiimasi desteklenmesi sisteminin
etkinligi

Sekil 3: Orgiit Kiiltiirii Envanterinin alt boyut puanlarinin dagihm

61




4.2.1. Sosyodemografik ozellikler ile OKE alt boyutlariin karsilastiriimasi

Tablo 18. Yas ile OKE alt boyut puanlarinin karsilastirilmasi (N=377)

Yas
<30 yas" 30-39 yas®  >40 yas® ikili
(n=98) (n=166) (n=113) p Fark
Vizyonun Ort+SD 2,99+0,76  3,33+0,85 3,47+0,94
Min-Max 1-5 1-5 1-5 0,001** a<b,c
pavlastimast i qvany  3) (3.9) (3.5)
Ort=SD 2,71£0,79  2,91+0,78 2,99+0,84
Giiven ortami Min-Max 1-4,33 1-5 1-5 0,037 a<c
(Medyan) 2,7 3) 3)
‘OneWayAnova Test *#p<0,01 *p<0,05

Katilimeilarin yas1 ile OKE alt boyut puanlar1 arasinda fark olup olmadigmi
belirlemek i¢in yapilan Anova testi sonucunda; yas ile “vizyonun paylasilmasi” alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01)
(Tablo 18). Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; 30 yas altindakilerin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut
puaninin, 30-39 yas (p=0,002) ve 40 yas ve lizerindekilerden (p=0,001) diisiik olmasi1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Yaslar1 30-39 yas olanlar ile 40 ve

tizeri olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Yas ile OKE “giiven ortami” alt boyut puan1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p=0,037; p<0,05) (Tablo 18). Anlamli fark: belirlemek i¢in
ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; 30 yas altindakilerin “gliven
ortami1” alt boyut puaninin, 40 yas ve tizerindekilerden diisiik olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,01). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh fark

bulunmamistir (p>0,05).

199 (13

Yas ile OKE “katilimciligm desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi”,
“odiillendirme” ve “yaraticilik” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark bulunmamistir (p>0,05).
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Tablo 19. Calisilan hastane ile OKE alt boyut puanlarimin karsilastirilmasi (N=377)

Calisilan hastane

Universite Devlet
hastanesi® hastanesi® ikili
(n=114) (n=263) °p Fark
Vizyonun Ort=SD 2,93+0,81 3,44+0,85
Min-Max 1-4,5 1-5 0,001%** b>a
paylasilmasi (Medyan) 3) (3.5)
Ort+=SD 2,65+0,84 2,98+0,77
Giiven ortami Min-Max 1-4,33 1-5 0,001%** b>a
(Medyan) 2,7 3)
fletisim Ort:SD 2,87+0,66 3,04£0,68
sisteminin Min-Max 1-4,5 1,25-5 0,028* b>a
etkinligi (Medyan) 3) 3)
Ort=SD 2,56+0,67 2,76x0,7
Odiillendirme Min-Max 1-4 1-4,67 0,009%*  b>a
(Medyan) 2,7) 2,7)
Ort=SD 2,55+0,78 2,76+0,83
Yaraticilik Min-Max 1-4,5 1-5 0,019* b>a
(Medyan) 2,5 3)
bStudent t Test *%p<0,01 *p<0,05

Katilimcilarin calisilan hastane ile OKE alt boyut puanlar arasinda fark olup
olmadigini belirlemek i¢in yapilan Student t testi sonucunda; tiniversite hastanesinde
calisanlarm OKE “vizyonun paylasilmas1” alt boyut puanmin, devlet hastanesinden

diisiik olmasu istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 19).

Yapilan ikili karsilastrmaya gore; {iniversite hastanesinde ¢alisanlarin OKE
“giiven ortami1” alt boyut puanmin, devlet hastanesinden diisiik olmasi istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 19).

Yapilan ikili karsilastrmaya gore; {iniversite hastanesinde ¢alisanlarn OKE
“iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puaninin, devlet hastanesinden diisiik olmas1

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,028; p<0,05) (Tablo 19).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; {iniversite hastanesinde ¢alisanlarm OKE
“odiillendirme” alt boyut puaninin, devlet hastanesinden diisiik olmasi istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur (p=0,009; p<0,01) (Tablo 19).
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Yapilan ikili karsilagtrmaya gore; {iniversite hastanesinde ¢alisanlarin OKE

“yaraticilik alt boyut puaninin, devlet hastanesinden diisiik olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur (p=0,019; p<0,05) (Tablo 19).

Calisilan hastane ile OKE “katilimciligin desteklenmesi" alt boyut puani

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamastir (p>0,05).

Tablo 20. Medeni durum ile OKE alt boyut puanlarinin karsilastirilmasi (N=377)

Medeni durumu

o N Ikili
Evli* (n=270) Bekar® (n=106) - Fark
Vizyonun Ort£SD 3,37+0,88 3,08+0,81
Min-Max 1-5 1-5 0,001** a>b
paylasilmasi (Medyan) 3.5) 3)
iletisim sisteminin Ort=SD 3,04+0,68 2,86=+0,65
etkinligi Min-Max 1-5 1-4 0,045%* a>b
(Medyan) 3) 3)
Ort=SD 2,77+0,85 2,50+0,73
Yaraticilik Min-Max 1-5 1-4,5 0,009* a>b
(Medyan) 3) 2,5
bStudent t Test ##p<(,01 *p<0,05

Katilimecilarin medeni durumu ile OKE alt boyut puanlar1 arasinda fark olup
olmadigin1 belirlemek i¢in yapilan Student t testi sonucunda; evlilerin “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puanmin, bekarlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 20).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; evlilerin OKE “iletisim sisteminin etkinligi”
alt boyut puanmin, bekarlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,045; p<0,05) (Tablo 20).

Yapilan ikili karsilastirmaya gore; evlilerin OKE “yaraticihk™ alt boyut
puaninin, bekarlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,009; p<0,01) (Tablo 20).

Medeni durum ile OKE “giiven ortami”, “katilimciligin desteklenmesi" ve
“odiillendirme” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamastir (p>0,05).
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Tablo 21. Cocuk sahibi olma durumu ile OKE alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi (N=377)

Cocuk sahibi olma durumu

Var @=255) Yok (@-122) IFkali
, Ort£SD 3,40+0,89 3,050,79
Vizyonun Min-Max 1-5 1-5 0,001%* a>b
paylasilmasi
(Medyan) (3,9 3)
Ort£SD 2,95+0,81 2.75+0.76
Giiven ortami Min-Max 1-5 1-4,33 0,034* a>b
(Medyan) 3) 2,7
Ort=SD 2,77+0,87 2,55+0,71
Yaraticilik Min-Max 1-5 1-4,5 0,025% a>b
(Medyan) 3) (2,5)
bStudent t Test #4p<(0,01 *p<0,05

Katilimeilarin ¢ocuk sahibi olma durumu ile OKE alt boyut puanlari arasinda
fark olup olmadigmi belirlemek i¢in yapilan Student t testi sonucunda; ¢ocuk sahibi
olanlarin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin, olmayanlardan yiliksek olmasi

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 21).

Yapilan ikili karsilastirmaya goére; cocugu olanlarm OKE “giiven ortam1” alt
boyut puaninin, olmayanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,034; p<0,05) (Tablo 21).

Yapilan ikili karsilastirmaya gére; ¢ocugu olanlarm OKE “yaraticilik” alt
boyut puaninin, olmayanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,025; p<0,05) (Tablo 21).

N <

Cocuk sahibi olma durumu ile OKE “katilimciligin desteklenmesi", “iletisim
sisteminin etkinligi” ve “6diillendirme” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamaistir (p>0,05).
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Tablo 22. Mesleki deneyim yih ile OKE alt boyut puanlarinin karsilastirilmasi
(N=377)

Mesleki deneyim yili
<l yil* 1-5 yilb 6-10y1lc 11-15y11¢ 1620 yile =21 wyilf

(m=18)  (1=69) (n=78) (n=62)  (n=61)  (n=89) dp kil Fak
Vizyonun ~ OrtxSD  2,61x0,61 3,09:0,75 3,29+0,81 3,3320,90 3,29£0,93 3,53+0,91 Zzb%c’
paylasilma 0,001%* o
st Min-Max 1,54 1,5-5 1-5 1-5 1-5+ 1-5 ? b<d f
Medyan  (2,7) 3) (3,5) (3.,5) (3,5) @) ’
Given OrESD 2594077 277608  297:0,68 285:089 2:84+0.86 3,00£0,79
Min-Max 133433 14 1,67-433 15 1-5 1,67-4,33
ortami 0,328
(Medyan) (2,7) 3) 3) 3) 3 3)
Katiimeili  OrSD  2,0440,46 298+045 3,100,309 2924051 2,93+0,52 3,0940,49
(gllezteklen Min-Max 2,33-3.83 153,83 1,674 333,83 1,67-4,17 23,83 0.063
mesi (Medyan) (3) (3) (3.1 3) 3) 3.1 ’
fletisim  OrtSD  3,04£0,46 2,95%0,67 3,0080,70 3,00£0.69 2,89£0,69 3,06=0,7
sisteminin  Min-Max 2,253,75 1-4.25 12545 1,545 145 1,75-5 0782
etkinligi ~ (Medyan) (3) 3) 3) 3) 3) 3) ’
QOdiillendir
e Ort=SD  2,6540,73 2,7040,58 2,78+0,7  2,78£0,67 2,60+0,74 2,670,77
Min-Max 133-333 1-3,67 14,67 133433 14,67 1433 0,534
(Medyan) (3) @7 @7 2,7) 2,7) 2,7)
Yaraticilk  Ort=SD 2,6140,61 2,570,710 2,7240,81 2,774094 2,67+0.85 2,78=085
Min-Max 1-3,5 14,5 14,5 1-5 14,5 14,5 0729
(Medyan) (3) 3) 3) 3 ED) 3) ’

dKruskal Wallis Test **p<0,01

Katilimcilarin mesleki deneyim yili ile OKE alt boyut puanlar1 arasinda fark
olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucunda; mesleki
deneyim yili ile “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 22). Anlamli fark: belirlemek i¢in
ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; mesleki deneyimi 1 yil alt1
olanlarin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninmn, 1-5 yil (p=0,012), 6-10 yil
(p=0,001), 11-15 y1l (p=0,001), 16-20 y1l (p=0,001) ve 21 yil ve tizeri olanlardan
(p=0,001) diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Mesleki
deneyimi 1-5 yil olanlarin “vizyonun paylasilmas1” alt boyut puanmmn, 11-15 yil
(p=0,025) ve 21 yil ve iizeri olanlardan (p=0,001) diisiik olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,05). Mesleki deneyimi 6-10 yil olanlarin “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puanmin, mesleki deneyimi 21 yil ve iizeri olanlardan diisiik
olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,044; p<0,05). Diger gruplar

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Mesleki deneyim yili ile OKE “giiven ortamm”, “katilimcihigm desteklenmesi”,
“iletisim sisteminin etkinligi”, “ddiillendirme” ve ‘“yaraticilik” alt boyut puanlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 22).
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Tablo 23. Kurumdaki deneyim yih ile OKE alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi (N=377)

Kurumdaki deneyim yih

<l yil* 1-5 yilb 6-10 yil¢ 11-15y114 1620 yile =21 yilf
(n=18) (n=69) (n=78) (n=62) (n=61) (n=89) I ikili Fark
<f
Ort+SD 2,88+0,60 3,19+0,83  3,44£0,86 3,32+0,98  3,82+0,97 3,18+0,91 ¢
Vizyonun e>cd
lagil 0,001%%  b<
l: lay B Min-Max 1,54 1-5 1-5 1-5 1-5 14,5 ’ bec.d
(Medyan) — (3) 3) (3.5) (3.5) @ 3.5 i be,
,€
G Ort+SD 2,64+0,74 286081 2,99+0,76 3,0840,76 3,02£0,97 2,43%0,59 a>c,d
ven
Or:'a:r’n Min-Max 14,33 15 14,33 14,33 15 167333 0,022% f<b,c,
(Medyan)  (2,7) (3) (3) (3) (3) (2,7) d e
) Ort+SD 2,96£0,66  2,94+0,68  3,0940,62  3,0040,64 3,16£0,83 2,52+0,66 a>f
Iletigim
Sif:?‘?i?i“ Min-Max 14 12545 12545 1754 15 1,754 0.030% b=e
dinli
FUMEL T (Medyan)  (3) 3) (32) 3) 3) 25) f<b.e

dKruskal Wallis Test **p<0,01

Katilimcilarm kurumdaki deneyim yili ile OKE alt boyut puanlar1 arasinda fark
olup olmadigmi belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucunda; “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 23). Anlaml1 fark: belirlemek icin ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili kargilastirmalara gore; kurumdaki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puanmin, 1-5 yil (p=0,007), 6-10 yil (p=0,001), 11-15 yil
(p=0,001) ve 16-20 y1l olanlardan (p=0,001) diistik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,01). Kurumdaki deneyimi 1-5 yil olanlarin “vizyonun paylasilmas1”
alt boyut puaninin, 6-10 yil (p=0,021) ve 11-15 yil olanlardan (p=0,001) diisiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Kurumdaki deneyimi 16-20 yil
olanlarmn “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin, 6-10 y1l (p=0,017) ve 11-15 y1l
(p=0,028) olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05).
Kurumdaki deneyimi 16-20 yil olanlarm “vizyonun paylasilmas1” alt boyut puaninin,
21 yil ve tizeri olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0,022; p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamistir (p>0,05).

Kurumdaki deneyim yil1 ile OKE “giiven ortami” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,022; p<0,05) (Tablo 23). Anlamli

fark1 belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;
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kurumdaki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “giiven ortam1” alt boyut puaninin, 6-10 yil
(p=0,016) ve 11-15 y1l olanlardan (p=0,022) diisiik olmasi istatistiksel olarak anlaml1
bulunmustur (p<0,05). Kurumdaki deneyimi 21 yil ve iizeri olanlarin “giiven ortam1”
alt boyut puaninin, 1-5 yil (p=0,037), 6-10 y1l (p=0,009), 11-15 yil (p=0,005) ve 16-
20 yil olanlardan (p=0,045) diisiik olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).

Kurumdaki deneyim yil1 ile OKE “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,030; p<0,05) (Tablo 23).
Anlaml farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdaki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut
puaninin mesleki deneyimi 21 yil ve tizeri olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p=0,016; p<0,05). Kurumdaki deneyimi 1-5 yil olanlarin
“iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puaninmn, 6-10 yil olanlardan diisiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,050; p<0,05). Kurumdaki deneyimi 21
yil ve tizeri olanlarin “giiven ortami” alt boyut puanmin, 1-5 yil (p=0,019), 6-10 yil
(p=0,003), 11-15 yil (p=0,023) ve 16-20 yil olanlardan (p=0,007) diisiikk olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmamaistir (p>0,05).

Kurumdaki deneyim yilli ile OKE “giiven ortami”, “odiillendirme” ve
“yaraticilik” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).
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Tablo 24. Kurumdan memnun olma durumu ile OKE alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi (N=377)

Kurumdan memnun olma durumu

Kismen
Memnunum? Memnun memnun® ikili Fark
(n=176) degilim® (n=45)  (n=156) p
Vizyonun Ort+SD 3,51+0,82 2,94+0,91 3,13+0,86
paylasilmasi Min-Max 1-5 1-5 1-5 0,001** a>b,c
(Medyan) (3,5) 3) 3)
Ort+SD 3,23+0,71 2,41+0,78 2,63+0,75
Giiven ortami Min-Max 1-5 1-4 1-5 0,001*%* a>b,c
(Medyan) (3.,3) (2,3) 2,7)
Ort+SD 3,17+£0,43 2,79+0,49 2,9+0,47
Katilimeiligin . oo
desteklenmesi Min-Max 1,83-4,17 1,5-3,67 1,33-4 0,001 a>b,c
(Medyan) (3,2) (2,8) 3)
Tletisim Ort+SD 3,22+0,68 2,68+0,66 2,82+0,59
sisteminin Min-Max 1,5-5 1-3,75 1,25-4 0,001** a>b,c
etkinligi (Medyan) (3.,2) (2,7) (2,9)
Ort+SD 2,89+0,66 2,47+0,79 2,56=0,66
Odiillendirme Min-Max 14,67 1-4 1-4,33 0,001%* a>b,c
(Medyan) 3) 2,7) 2,7)
Ort+SD 2,93+0,75 2,33+0,78 2,55+0,85
Yaraticilik Min-Max 14,5 14,5 1-5 0,001*%* a>b,c
(Medyan) 3) 2,5) (2,5)
‘OneWayAnova Test **p<0,01

Katilimeilarin kurumdan memnun olma durumu ile OKE alt boyut puanlar
arasinda fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan OneWayAnova testi sonucunda;
kurumdan memnun olma durumu ile “vizyonun paylasilmasi™ alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 24). Anlaml1
fark1 belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore;
kurumdan memnun olanlarin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin, memnun
olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayan ile

kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir
(p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile OKE “giiven ortamn” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 24).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdan memnun olanlarin “giiven ortami” alt boyut puaninin, memnun
olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmas1

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayan ile
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kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile OKE “katilimciligin desteklenmesi” alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01)
(Tablo 24). Anlamli farki belirlemek icin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
kargilastirmalara gore; kurumdan memnun olanlarin “katilimeiligin desteklenmesi”
alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan
(p=0,001) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan
memnun olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamustir (p>0,05).

-

Kurumdan memnun olma durumu ile OKE “iletisim sisteminin etkinligi” alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01)
(Tablo 24). Anlamli farki belirlemek igin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; kurumdan memnun olanlarin “iletisim sisteminin etkinligi” alt
boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001)
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun
olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamustir (p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile OKE “6diillendirme” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 24).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; kurumdan memnun olanlarin “6diillendirme” alt boyut puaninin, memnun
olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmas1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayan ile
kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir

(p>0,05).

Kurumdan memnun olma durumu ile OKE “yaraticihk” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 24).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara

gore; kurumdan memnun olanlarm “yaraticilik™ alt boyut puaninm, memnun olmayan
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(p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmasi istatistiksel olarak
anlamlt bulunmustur (p<0,01). Kurumdan memnun olmayan ile kismen memnun

olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 25. Cahsilan birim ile OKE alt boyut puanlarinin karsilastiritlmasi (N=377)

Calisilan birim

N Cerrahi Kritik bakim O lklinik ve
Dahili birimler* .. .. . giindiiz ¢alisilan
birimler® birimleri¢ .
(n=121) (n=81) (n=130) birimler?
(n=45) dp ikili Fark
Vi Ort+=SD 3,40+0,74 3,23+0,97 3,13+0,92 3,5+0,82
YOI finMax 25 1-5 1-5 1,55 0028*  c<a.d
paylasiimasi
(Medyan)  (3.5) 3) 3) (3,5)
. Ort+SD 2,9440,75 2,894+0,78 2,69+0,81 3,27+0,8 a>c
Giiven .
Min-Max  1-5 14,33 1-4,33 2-5 0,001%**
ortami d>b,c
(Medyan)  (3) 3) (2,7 (33
iletisim Ort+=SD 3,05+0,64 2,99+0,64 2,84+0,70 3,27+0,71
sisteminin Min-Max 14,5 14,5 1,25-4,5 1,25-5 0,002%* d>c¢
etkinligi (Medyan)  (3) 3) (2,7) (3,2)
Odiillendirm Ort+SD 2,72+0,71 2,87+0,7 2,55+0,65 2,79+0,71
. Min-Max  1-4,67 1-4,33 1-4,33 1-4 0,009%%* b>c¢
(Medyan)  (2,7) 3) (2,7) 3)
Ort+SD 2,69+0,79 2,73+0,85 2,54+0,79 3,13+0,84
Yaraticilik Min-Max 14,5 1-5 1-4,5 1-4,5 0,001%* d>a,b,c
(Medyan)  (3) 3) (2,5 3)
dKruskal Wallis Test **p<0,01 *p<0,05

Katilimeilarin ¢alisilan birim ile OKE alt boyut puanlari arasinda fark olup
olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi sonucunda; ¢alisilan birim ile
“vizyonun paylasilmasi1” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p=0,028; p<0,05) (Tablo 25). Anlaml farki belirlemek i¢in ileri analiz
yontemi ile yapilan ikili kargilastirmalara gore; kritik bakim biriminde ¢alisanlarin
“vizyonun paylasilmas1” alt boyut puaninin, dahili biriminde ve poliklinik ve giindiiz
calisilan birimlerinden diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte
anlamliliga yakm bulunmustur (p=0,072; p=0,071; p>0,05). Diger gruplar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Calisilan birim ile OKE “giiven ortami1” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 25). Anlaml farki
belirlemek icin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; dahili
biriminde ¢alisanlarin “giiven ortamir” alt boyut puaninin, kritik bakim biriminde

calisanlardan yliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte anlamliliga
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yakin bulunmustur (p=0,072; p>0,05). Poliklinik ve giindiiz c¢alisilan birimlerde
caliganlarin “giiven ortam1” alt boyut puaninin, cerrahi birimlerde (p=0,043) ve kritik
bakim biriminde (p=0,001) ¢aliganlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p>0,05).

=19

Calisilan birim ile OKE “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puan1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,002; p<0,01) (Tablo 25). Anlaml1
farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; dahili
biriminde ¢alisanlarin “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puaninm, kritik bakim
biriminde ¢alisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte
anlamliliga yakin bulunmustur (p=0,069 p>0,05). Poliklinik ve giindiiz c¢alisilan
birimlerde ¢alisanlarm “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puanin, kritik bakim
biriminde ¢alisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p=0,001; p<0,01). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamistir (p>0,05).

Calisilan birim ile OKE “ddiillendirme” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,009; p<0,01) (Tablo 25). Anlamli farki
belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; cerrahi
biriminde calisanlarin “6diillendirme” alt boyut puanin, kritik bakim biriminde
calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,007;
p<0,01). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).

Calisilan birim ile OKE “yaraticilik” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 25). Anlamh farki
belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara gore; poliklinik

ve giindiiz ¢alisilan birimlerde ¢alisanlarin

birimlerde (p=0,009), cerrahi birimlerde (p=0,036) ve kritik bakim biriminde

‘yaraticilik” alt boyut puanmin, dahili

(p=0,001) c¢alisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).
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Calisilan birim ile OKE “katilimciligin desteklenmesi” alt boyut puani arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 26. Cahsilan birimden memnun olma durumu ile OKE alt boyut puanlarimin
karsilagtirilmas1 (N=377)

Calisilan birimden memnun olma durumu

Memnun Kismen
Memnunum?® degilim® memnun®
(n=176) (n=45) (n=156) Ip ikili Fark
Vizyomun Or't:l:SD 3,41+0,85 2,74+0,76 3,11+0,87
avlasiimas: Min-Max 1-5 1-4 1-5 0,001%** a>b,c
pay’as (Medyan) (3.5) 3) )
Ort=SD 3,06+0,76 2,39+0,84 2,56x0,75
Giiven ortami Min-Max 1-5 1-3,67 1-5 0,001%** a>b,c
(Medyan) 3) (2,3) 2,7)
Katiimetligin Or.t:l:SD 3,13+0,43 2,72+0,52 2,8+0,48
desteklenmesi Min-Max 1,33-4,17 1,5-3,67 1,67-4,17 0,001%** a>b,c
(Medyan) (3.2 3) (2,8)
TR <istomint] Or'tiSD 3,14+0,64 2,60+0,68 2,72+0,65
etkinlig] Min-Max 1,5-5 1-3,75 1,25-4 0,001%* a>b,c
(Medyan) 3) (2,5) 2,7)
Ort+SD 2,81+0,81 2,33+0,76 2,53+0,82
Yaraticilik Min-Max 14,5 1-3,5 1-5 0,001 ** a>b,c
(Medyan) (3) (2) (2,5)

dKruskal Wallis Test **p<0,01

Katilimeilarm calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE alt boyut
puanlar1 arasinda fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi
sonucunda; ¢aligilan birimden memnun olma durumu ile “vizyonun paylasilmasi™ alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01)
(Tablo 26). Anlamli farki belirlemek igin ileri analiz yontemi ile yapilan ikili
karsilastirmalara gore; ¢alistig1 birimden memnun olanlarin “vizyonun paylasilmasi”
alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan
(p=0,0091) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisilan
birimden memnun olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamuistir (p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE “giiven ortami” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
26). Anlaml1 farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; c¢alisilan birimden memnun olanlarin “gliven ortamr” alt boyut puaninm,
memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmas1

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisilan birimden olmayan ile
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kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).

Calistlan  birimden memnun olma durumu ile OKE “katilimciligin
desteklenmesi” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 26). Anlaml1 fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili karsilagtirmalara gore; c¢alisilan birimden memnun olanlarin
“katilimciligi desteklenmesi” alt boyut puaninin, memnun olmayan (p=0,001) ve
kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,01). Calisilan birimden memnun olmayan ile kismen memnun

olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE “iletisim sisteminin
etkinligi” alt boyut puami arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 26). Anlaml1 farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili karsilagtirmalara gore; calisilan birimden memnun olanlarin “iletisim
sisteminin etkinligi” alt boyut puanmin, memnun olmayan (p=0,001) ve kismen
memnun olanlardan (p=0,001) yiliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,01). Caligilan birimden memnun olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE “yaraticilik” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 26).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; calisilan birimden memnun olanlarin “yaraticilik” alt boyut puaninin, memnun
olmayan (p=0,008) ve kismen memnun olanlardan (p=0,0014) yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisilan birimden memnun
olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p>0,05).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE “ddiillendirme” alt boyut

puani istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
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Tablo 27. Calsma seklinden memnun olma durumu ile OKE alt boyut
puanlarimin karsilastinnlmas1 (N=377)

Calisma seklinden memnun olma durumu

Kismen
Memnunum? Memnun degilim® memnun®
(n=209) (n=53) (n=115) dp ikili Fark

Ort=SD 3,08+0,83 2,66+0,76 2,630,638

Giiven ortam Min-Max 1-5 1-4 1-4,33 0,001** a>b,c
(Medyan) 3) 2,7) 2,7)
Ort+SD 3,11+£0.,45 2,88+0,49 2,89+0.,47

Katilimeiligin

desteklenmesi Min-Max 1.334,17 1,5-3.67 1,83-383 0001** a>b.c
(Medyan) (3.2) 3) 3)

Hletisim sisteminin Ort=SD 3,13+0,67 2,79+0,68 2,82+0,63

etkinligi Min-Max 1,25-5 1-4 1,25-4 0,001%* a>b,c
(Medyan) 3 3 2,7
Ort+SD 2,81+0,71 2,65+0,62 2,5240,68

Odiillendirme Min-Max 1-4,67 1-4 1-4 0,001 %% a>b,c
(Medyan) 3) 2,7 2,7
Ort=SD 2,87+0,83 2,51+0,9 2,48+0,7

Yaraticilik Min-Max 1-5 1-4,5 14,5 0,001**  a>b,c
(Medyan) 3) 2,5) 2,5

dK ruskal Wallis Test *#*p<0,01

Katilimeilarin ¢alisma seklinden memnun olma durumu ile OKE alt boyut
puanlar1 arasinda fark olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Kruskal Wallis testi
sonucunda; ¢aligma seklinden memnun olma durumu ile “vizyonun paylagilmas1” alt

boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile OKE “giiven ortam1” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
27). Anlaml1 farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili kargilastirmalara
gore; calisma seklinden memnun olanlarmm “giiven ortami” alt boyut puaninin,
memnun olmayan (p=0,001) ve kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmas1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisma seklinden memnun
olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamuistir (p>0,05).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile OKE “katilimciligin
desteklenmesi” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 27). Anlaml farki belirlemek icin ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili karsilastirmalara gore; c¢alisma seklinden memnun olanlarin

“katilimeciligin desteklenmesi” alt boyut puanmnm, memnun olmayan (p=0,003) ve
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kismen memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,01). Calisma seklinden memnun olmayan ile kismen memnun

olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Calisma scklinden memnun olma durumu ile OKE <“iletisim sisteminin
etkinligi” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,001; p<0,01) (Tablo 27). Anlaml fark: belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile
yapilan ikili karsilagtirmalara gore; calisma seklinden memnun olanlarin “iletigim
sisteminin etkinligi” alt boyut puanmin, memnun olmayan (p=0,003) ve kismen
memnun olanlardan (p=0,001) yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,01). Caligma seklinden memnun olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p>0,05).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile OKE “6diillendirme” alt boyut
puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo
27). Anlaml1 farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili kargilastirmalara
gore; ¢aligma seklinden memnun olanlarin “6diillendirme” alt boyut puaninin, kismen
memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001;
p<0,01). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0,05).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile OKE “yaraticilik” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p=0,001; p<0,01) (Tablo 27).
Anlamli farki belirlemek i¢in ileri analiz yontemi ile yapilan ikili karsilastirmalara
gore; calisma seklinden memnun olanlarin “yaraticilik” alt boyut puaninm, memnun
olmayan (p=0,011) ve kismen memnun olanlardan (p=0,0014) yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,01). Calisma seklinden memnun
olmayan ile kismen memnun olanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p>0,05).
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4.3. Tliski arayic1 bulgular
4.3.1. MAO VE OKE alt boyutlar1 arasinda iligki arayici bulgular

Tablo 28. MAO toplam ve alt boyut puanlan ile OKE alt boyut puanlan
arasindaki iliski

OKE
Tletisim
. Vizyonun Giiven Katilimeiligin - sisteminin

MAO paylasilmasi  ortami desteklenmesi  etkinligi ~ Odiillendirme ~ Yaraticilik
Kendini T -0,282 0,305  -0,365 0,363 -0,127 20,215
fﬁ;eﬁfm p 0,001%f  0,001%* 0,001%%  0,001%% 0,014* 0,001%*
Sosyal iliskilere T -0,214 -0,140  -0,260 -0,227 0,043 -0,125
saldir p 0,001** 0,001** 0,001** 0,001** 0,408 0,015%
- d r -0,305 -0,303 -0,217 -0,248 -0,083 -0,128
10ara saldiri

p 0,001** 0,001** 0,001** 0,001** 0,108 0,013*

Yasam kalitesive ¢ -0,315 -0,247  -0,176 -0,197 -0,095 -0,096
mesleki durumuna

. p 0,001%*  0,001%* 0,001**  0,001** 0,066 0,062
Saghga dogrudan  r  -0,225 -0,148 -0,192 -0,202 0,005 -0,056
saldirt p 0,001** 0,001** 0,001** 0,001** 0,917 0,278
ol r -0,327 -0,282 -0,303 -0,307 -0,068 -0,162
oplam puan

P p 0,001%*  0,001** 0,001**  0,001** 0,189 0,002%*
= Spearman’s Correlation *kp<0,01 *p<0,05

Katilimcilarm MAO toplam ve alt boyut puanlar1 ile OKE alt boyut puanlar1
arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in yapilan Spearman’s Correlation analizi sonucunda;

3

“kendini gostermeyi engellemek” ile “vizyonun paylasilmasi” arasinda (r=-0,282)
negatif yonde zayif; “giiven ortami” arasinda (r=-0,305) negatif yonde orta;
“katilimciligin desteklenmesi” arasinda (r=-0,365) negatif yonde orta; “iletisim
sisteminin etkinligi” arasinda (r=-0,363) negatif yonde orta; “ddiillendirme” arasinda
(r=-0,127) negatif yonde zayif; “yaraticilik” arasinda (r=-0,215) negatif yonde zayif

anlaml1 iligski bulunmustur (p<0,01).

“Sosyal iligkilere saldir1” ile “vizyonun paylagilmasi” arasinda (r=-0,214)
negatif yonde zayif;, “giiven ortami” arasinda (r=-0,140) negatif yonde zayif;
“katilimciligin desteklenmesi” arasinda (r=-0,260) negatif yonde zayif; “iletisim

sisteminin etkinligi” arasinda (r=-0,227) negatif yonde zayif; “yaraticilik” arasinda

77



(r=-0,125) negatif yonde zayif anlamli iligki bulunmus olup (p<0,01); “6diillendirme”

arasinda anlamli iligki bulunmamastir (p>0,05).

“Itibara saldirr” ile “vizyonun paylasilmas1” arasinda (r=-0,305) negatif yonde
orta, “giiven ortami” arasinda (r=-0,303) negatif yonde orta; “katilimciligin
desteklenmesi” arasinda (r=0,217) negatif yonde zayif; “iletisim sisteminin etkinligi”
arasinda (r=-0,248) negatif yonde zayif; “yaraticilik” arasinda (r=-0,128) negatif
yonde zayif anlamli iligki bulunmus olup (p<0,01); “6diillendirme™ arasinda anlaml1

iligki bulunmamastir (p>0,05).

“Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” ile “vizyonun paylasilmasi”
arasinda (r=-0,315) negatif yonde orta; “gliven ortami” arasinda (r=-0,247) negatif
yonde zayif; “katilimciligin desteklenmesi” arasinda (r=-0,176) negatif yonde zayif;
“iletisim sisteminin etkinligi” arasinda (r=-0,197) negatif yonde zayif anlaml iliski
bulunmus olup (p<0,01); “odillendirme” ve “yaraticihk” arasinda anlamli iliski

bulunmamistir (p>0,05).

3

“Sagliga dogrudan saldir1” ile “vizyonun paylasilmasi” arasinda (r=-0,225)
negatif yonde zayif, “giiven ortami” arasinda (r=-0,148) negatif yonde zayif;
“katilimciligin desteklenmesi” arasinda (r=-0,192) negatif yonde zayif; “iletisim
sisteminin etkinligi” arasinda (r=-0,202) negatif yonde zayif anlamli iliski bulunmus
olup (p<0,01); “odiillendirme” ve “yaraticilik” arasinda anlamli iliski bulunmamistir

(p>0,05).

MAO toplam puani ile “vizyonun paylasiimasi” arasinda (r=-0,327) negatif
yonde; “giiven ortami” arasinda (r=-0,282) negatif yonde zayif; “katilimciligin
desteklenmesi” arasinda (r=-0,303) negatif yonde orta; “iletisim sisteminin etkinligi”
arasinda (r=-0,307) negatif yonde orta; “yaraticilik” arasinda (r=-0,162) negatif yonde
zayif anlamli iliski bulunmus olup (p<0,01); “6diillendirme” arasinda anlamlr iligki

bulunmamistir(p>0,05).
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5. TARTISMA

Bu aragtirma hemsirelerde algilanan mobbing davranislart ile orgiit kiiltiirii
arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir. Arastirmada
Mobbing Algi Olgegi (MAO) ve Orgiit Kiiltiirii Envanteri (OKE) kullanilmustir. Her
bir 6lgegin sosyodemografik degiskenler ile karsilastirilmasi, 6lgeklerin birbiri ile

iligskisine yonelik bulgular tartigilmistir.
5.1. Tanimlayic1 bulgularinin tartisiimasi

Arastirmaya katilan hemsirelerin yaslar1 18 ile 53 y1l arasinda degismekte olup,

ortalama yas 34,7247,46 olarak bulunmustur (Tablo 2a).

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢ogunun Saglik Bakanligi Hastanesi’nde,

kadrolu, vardiyali ¢calistigi, evli ve lisans mezunu oldugu bulunmustur (Tablo 2a).

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢ogu kurumlarmda 1-5 yildir gérev yaptigi,
kritik bakim birimlerinde calistigi ve meslekte 5 yildan fazla gorev yaptigi
bulunmustur. Bu durumda deneyimli hemsire gurubuyla ¢alisma yapildigi soylenebilir

(Tablo 2b).

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢alistigi kurumdan memnuniyeti %46,7
olarak bulunmustur. Calisilan kurumdan memnuniyet diger arastirmalara gore diisiik
cikmistir (Tablo 2c). Pehlivan ve ark. (2015), hemsirelerin ¢alistigi kurumdan
memnuniyet oranmi %62,5 ve Karakisla (2012), %62,6 oraninda memnuniyet
bulmustur. Caligma ortamlarindan memnuniyet orgiitsel kiiltiirel baghlig1 ve bakim

vermedeki yetenegi arttirdigi i¢in dnemlidir (Holl ve ark. 2013).

Arastirmaya katilan hemsirelerin calistigi boliimden memnuniyeti  %66,8
olarak, c¢alisma seklinden memnuniyeti ise %55,4 olarak bulunmustur (Tablo 2c).
Calisilan boliimden memnun olunmasi hasta bakiminda kaliteyi artarak hasta
memnuniyet oranim ylikseltmektedir (Holl ve ark. 2013). Bu yiizden hastaya etkili
bakim verilmesi ve hemsirelerin meslegini severek yapmasi icin kurumdan, ¢alisma

ortamindan ve ¢aligma seklinden memnun olmasi gerekli oldugu diisiintilebilir.
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Hemgirelerin %28,9’unda saglik sorunu oldugu bulunmustur. Saglik sorunu
olan hemsireler; %33 iskelet sistemi, %20,6 psikolojik sorun, %11,3 dolagima sistemi,
%10,3’tinde ise endokrin sistemi hastaligt oldugunu belirtmistir (Tablo 2d).
Aragtirmaya katilan hemsirelerden % 82,81 mobbinge maruz kaldigini ifade etmis
dolayistyla psikolojik rahatsizliklarin yliksek olmasi beklenen bir durum olarak
diistintilebilir.  Endokrin  sistem  hastaligmin  olmasi, hormonlarin  uykuda
salgilanmasindan dolay1 vardiyali ¢aligan hemsirelerin uyku diizensizligi yasadigindan
kaynaklandig1 diistiniilebilir. Literatiir taramasinda hastanede mobbinge maruz kalan
hemsirelerde depresyon, anksiyete, travma sonrasti stres bozuklugu, uyku bozukluklari
ve dikkat daginiklig1 gibi psikolojik belirtilerin goriildiigiine rastlanmistir (Duru ve
ark. 2018, Yavuzer ve Civilidag 2014).

Arastirmaya katilan hemsirelerin  %82,8’1 mobbing davranisina maruz
kaldigin1 belirtmistir (Tablo 2d) ancak MAO’ nde mobbing alg1 diizeyi 1,69+0,57
bulunmus olup mobbing alg1 diizeyi diisikk olarak bulunmustur. Arastirmamizi
destekleyen Efe ve Ayaz (2010)’ m ¢alismasinda hemsirelerin %9,7’si yikict mobbing
davranislarna maruz kalmis, fakat kendi ifadelerinde %33 mobbinge maruz
kaldiklarini ifade etmistir. Literatiir taramasinda 6l¢eklere gore hemsirelerin mobbing
davranisina maruz kalma oranlar1 soyledir: Duru ve ark. (2018) %38, Sara¢ (2018)
%65, Kurt (2018) %49,6, Campo ve Klijn (2018) %31,1, Kilig ve Tel (2017) %57,5,
Tastan (2017) % 73, Khoshknap ve ark. (2015) %74,7, Demir ve ark. (2014) %11,9,
Cakiroglu ve Tengilimoglu (2014) %42.1, Bas (2012) %75, Bahgeci ve Sagkal (2011)
% 43, Okanli ve ark. (2011) %17.4, Kose (2010) %90, Efe ve Ayaz (2010) %33,
Yildirim (2009) %21, Yidirim ve Yildirim (2007) %86,5 ve Terzioglu ve ark. (2016)
yiiksek seviyede mobbing davranigi olarak bulmuslardir. An ve Kang (2016) %15,8,
Yun ve Kang (2014) %19,1 bulmus ve bunun nedenini de Kore’de 2010 yilina kadar
mobbingin tanimlanmamasi ve literatiire yeni girmesinden kaynaklandigini
aciklamislardir. Hemgirelerin yiiksek oranda mobbing davranisina maruz kalma
nedenlerini; agir1 is yiiki, iletisim sorunlari, eleman eksikligi, is yerindeki ¢catigmalar,
stres, sosyal izolasyon, kararlara katilamama ve gorevi olmadigi halde sorumluymus
gibi gosterilen islerden oldugunu belirtmislerdir. (Yildirim ve Yildirim 2007, Efe ve
Ayaz 2010, Pilch ve Turska, 2015, Hershcovis ve ark. 2016, Terzioglu ve ark. 2016).

Gorev tanimlarinin olmamasi ya da uyulmamasi hemsirelerin pek ¢ok isi tistlenmesi,
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hastanelerin karmasik yapida olmasi gibi sebeplerde mobbinge maruz kalma nedenleri
arasinda srralanabilir. Hemsgirelerin her olumsuz davranist mobbing olarak
degerlendirip, bunu istlerine ilettikleri ancak mobbing davraniglarna maruz
kalmadiklar1 bunun sebebinin de mobbing konusunda bilginin diisikk oldugu

distiniilebilir.

Hemgirelerin  %33,7’si bashemsire ya da sorumlu hemsireden, %43,8’i
bashekim ya da doktordan, %46,7’si is arkadaslar1 tarafindan mobbing davraniglarina
maruz kaldigini belirtmistir (Tablo 3). Efe ve Ayaz (2010) ¢aligmasinda %52’1
mobbing uygulayicisini baghekim, Tastan (2017) %31,1’1i doktorlardan, Demir ve ark.
(2014), Bahgeci ve Sagkal (2011), Akyil ve ark. (2012), Khoshknap ve ark. (2015),
Kurt (2018), hemsirelerin c¢ogunlukla yoneticileri tarafindan mobbinge maruz
kaldigini bulmustur. Yildirim ve Yildirim (2007) ise calismasinda en yaygin mobbing
davranigini %551 kiigtimseyici konugmalarin yapilmasi oldugunu bu davranislar1 da
%75’1 yoneticilerin gergeklestirdigini bulmustur. Bu arastrmada hemsirelerin
mobbing alg1 diizeyi dl¢ege gore diisiik olarak bulundugu ancak mobbing davranisina
maruz kaldiklarin1 ve bunu da is arkadaslarindan gordiiklerini belirttikleri i¢in her

catismanin mobbing olarak algilandig1 diistiniilebilir.

Hemsireler mobbing davranis1 karsisinda %11,7°si yazili, %41,9’u sozli
sikayette bulunmus, %34,2’si ayn1 sekilde davranmis, %32,1° i kadirine raz1 olmus,
%12,2’si hakli oldugunu dusiinmis, %8,5°1 ise farkli tepki gostermistir (Tablo 3).
Yapilan calismalarda mobbing davraniglar1 karsisinda hemsirelerin gosterdikleri
tepkileri oldukga farklilik gostermektedir. Bardakg¢i (2014)’ ya go6re hemsireler
mobbing karsisinda, %42’si sessiz kalmis, %30,6’s1 gormezden gelmistir. Efe ve Ayaz
(2010), Bahgeci ve Sagkal (2011), Demir ve ark. (2014), Kilig ve Tel (2017)
calismasimda mobbinge maruz kalan hemsirelerin mobbing davranisi karsisinda hicbir
sey yapmadiklari, i¢ine kapandiklar1 ve kendilerini suglu gordiikleri bulunmustur.
Yildrim ve Yildrim (2007) g¢alismasinda ise yasanilan olumsuz davramglar
sonrasmdaki tepkinin %72’°si daha fazla ¢alisip elestirileri en aza indirmek oldugunu
ve % 10’u intihar etmeyi bile diistindiiklerini ifade etmistir. Khoshknap ve ark (2015)
calismasida %74,7’sinin sikdyet etmenin faydasiz oldugunu belirtmistir. Kurt (2018)

caligmasinda %47 oraninda “Mobbing uygulayicilar ile durumu konusup bunun yanlis
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oldugunu anlatirim” belirtmistir. Mobbing davranisi karsisinda tepkisizlik ya da sucu
kendinde arama isyerinde dislanma, bolim degistirilme veya baska korkulardan
kaynaklandig1 diistintilebilir. Korku kiiltiiriiniin varhigindan s6z edilebilir. Mobbing
algist 1,69+0,57 olup diisiik degerlendirildigi i¢in her olumsuz davranisi mobbing
olarak degerlendiren hemsireler bu durumu iistlerine ilettikleri ancak bunun mobbing

davranisi olmadigini degerlendiremedigi diistiniilebilir.
5.2. Karsilastirmah bulgularin tartisilmasi

5.2.1. MAO ile sosyodemografik degiskenlerin karsilastirilmasina yonelik

bulgularin tartisilmasi

Cinsiyet ile MAO alt boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir. Cinsiyetin
mobbing davranigina maruz kalmaya etkili olmadigimni gosteren ¢alismalar oldugu gibi
(Yidirim ve Yildirim 2007, Carike1 ve Yavuz 2009, Bas 2012, Yavuzer ve Civilidag
2014, Demir ve ark. 2014, Kulakg¢1 ve ark. 2015, Tastan 2017, Sara¢ 2018, Kurt 2018),
cinsiyet tizerinde etkili oldugunu belirten ¢aligmalar da bulunmustur (Tutar ve Akbulut
2012, Tekin 2013, Campo ve Klijn 2018). Kili¢ ve ark. (2016) caligmasinda ise
mobbingin alt faktorlerinden olan “sosyal iliskilere saldir1” ve “itibara saldir1” kadinlar
aleyhinde farklilastigi, diger alt boyutlar arasinda ise anlamli fark bulunmamustir.
Bizim ¢alismamizda cinsiyet ile MAO alt boyutlarinda anlamli sonug ¢ikmamasimin
nedeni arastirmaya katilan erkek olgularin sayisimnin az olmasindan kaynaklandigi

diistiniilebilir.

Yas ile MAO “kendini géstermeyi engellemek”, “sosyal iliskilere saldir1”,
“yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastrmada, sadece 30 yas alt1
olanlarmn “kendini gostermeyi engellemek”, “sosyal iligkilere saldir1”, “yasam kalitesi
ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puaninin, 30 ve tizerindeki yas gruplarmdan
daha yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Yas ile MAO “itibara
saldir1” ve “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puanlari1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmamustir. Yas ile MAO “toplam puan1” arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalara gore; 30 yas alt1 olanlarin

“toplam puant” 30-39 yas ve 40 yas ve lizeri gruplardan daha yiiksek olmasi
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istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Yaslar1 30-39 olanlar ile 40 ve {izeri olanlar
arasinda MAO “toplam puan1” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir
(Tablo 6). Kili¢ ve ark. (2016) yaptig1 ¢alismada mobbingin alt boyutlarindan “itibara
saldir1” ile yas arasinda negatif yonlii iliski oldugunu ancak diger alt faktorler arasinda
anlamlt bir iliski olmadigint bulmustur. Duru ve ark (2018) yaptig1 calismada,
mobbing davranigina maruz kalmanin en 6nemli parametresi yas olarak bulmus olup,
20-29 yas gurubundaki hemsireler digerlerine oranla daha fazla mobbinge maruz
kaldig1 belirtmistir. Literatiir incelendiginde gen¢ yastaki hemsirelerin daha fazla
mobbinge maruz kaldig1 goriilmektedir (C61 2008, Yildirim 2009, Efe ve Ayaz 2010,
Tutar ve Akbolat 2012, Beryy ve ark. 2012, Tekin 2013). Yasin mobbing ile iliskisinin
olmadigmi belirten ¢ahismalarda mevcuttur (Yildirim ve Yildirm 2007, Oztiirk ve ark.
2010, Kése 2010, Bas 2012, Yavuzer ve Civilidag 2014, An ve Kang 2016, Tastan,
2017, Sarag 2018, Kurt, 2018). Geng yastaki hemsirelerin mobbinge maruz kalmasi,
gorev tanimlarmi bilmemesinden, g¢atisma yonetememesinden, ¢alisma ortamina
yeterince ayak uyduramamasindan, problem ¢6zme konusunda yetersiz olmasmdan

kaynaklandig1 diistiniilebilir.

Calisilan hastane ile MAO “kendini gostermeyi engellemek” ve “sagliga
dogrudan saldir1” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamustir. Universite hastanesinde ¢alisanlarin “sosyal iliskilere saldir1”, “itibara
saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanin, devlet
hastanesinde calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(Tablo 7). An ve Kang (2016) calismasinda, hastane tipinin mobbing ile ilgili
oldugunu bulmustur. Oztiirk ve ark. (2010) calismasinda mobbinge maruz kalan
hemsirelerin ¢cogunlugu devlet hastanesinde gorev yapmasma ragmen iiniversite
hastanesinde calisan hemsirelerin daha fazla mobbing davranislarma maruz kaldigi
bulunmustur. Yildirim ve Yildirim (2007) ve Sarag (2011) 6zel hastanede calisan

hemsirelerin devlet hastanesindekilere goére daha fazla mobbinge maruz kaldig:

bulunmustur.

Medeni duruma ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 bekarlarm evlilerden
yiiksek olmas istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 8). Oztiirk ve ark.

(2010), Kulak¢r ve ark. (2015), An ve Kang (2016), Kili¢ ve ark. (2016), Tastan
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(2017), Duru ve ark. (2018) , Kurt (2018) ve Sara¢ (2018) calismalarinda medeni
durum ile mobbing arasinda anlamli iliski bulmamistir. Bu durum c¢alismamizi
desteklememektedir. Evlilerin sosyal desteginin bekarlara gore daha fazla olmasi, aile
ile birlikte yasayanlarin problem ¢dzme yeteneginin, iletisiminin, kendini ifade
etmenin daha gelismis olmast mobbinge maruz kalmayr engelleyebilecegi

duistiniilebilir.

Egitim durumu ile MAO toplam ve alt boyut puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamustir. Yildirim ve Yidirim (2007), Acar ve Diindar
(2008), Tutar ve Akbolat (2012), Bas (2012), K6se ve Yildirim (2013), Kulake1 ve ark.
(2015), An ve Kang (2016), Tastan (2017), Sara¢ (2018) ve Kurt (2018) ’in ¢aligmalar1
da arastirmamizi desteklemektedir. Kili¢ ve ark. (2016) ¢alismasinda egitim durumuna
gore mobbing alt boyutlarindan “iletisim bigimi ve etkileri faktorii” alt boyutu anlamli
sekilde fark bulundugu ancak diger alt boyutlar arasinda fark bulunmadig1 belirtmistir.
Ancak Tekin (2013) calismasinda lise diizeyi egitimden mezun olanlarin daha fazla
mobbing magduru oldugunu belirtmis, Bardak¢i (2014) calismasinda ise egitim

arttikca mobbing ile karsilasma olasiligmin arttigini bulmustur.

Cocuk sahibi olma durumu ile MAO “kendini gostermeyi engellemek”, ““sosyal
iliskilere saldir1”, “itibara saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1”,
“saghga dogrudan saldir1” alt boyut puanlari ve “toplam puan” arasinda ¢ocuk sahibi
olanlarin, ¢ocuk sahibi olmayanlardan diisiik olmas1 istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (Tablo 9). Duru ve ark. (2018), Oztiirk ve ark. (2010) ve Kulake1 ve ark
(2015) cahismalarinda g¢ocuk sahibi olma ile mobbing arasinda anlamli iliski
bulmamistir. Bu durum arastirmamizi desteklememektedir. Cocuk sahibi olanlarin

toleransimin daha yiiksek oldugu ve bazi davraniglar: gormezden geldigi diistiniilebilir.

Mesleki deneyim yili ile MAO “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut
puanit arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmada mesleki deneyimi 1 yil alt1 olanlarmm “kendini gostermeyi engellemek™
alt boyut puanm, mesleki deneyimi 21 yil ve tiizeri olanlardan yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki deneyimi 1-5 yil olanlarin “kendini
gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, 6-10 yil, 11-15 yil, 16-20 y1l ve 21 yil ve

tizeri gruplarindan yliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger
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gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Mesleki deneyim yil1
ile “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puan1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalara gére mesleki deneyimi 1-5 yil olanlarin
“sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puanin, 16-20 yil ve 21 yil ve {izeri olanlardan
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki deneyimi 6-10 yil
olanlarin “sosyal iliskilere saldir1” alt boyut puanin, 21 yil ve tizeri grubundan yiiksek
olmas: istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamigtir. Mesleki deneyim yili ile “yasam kalitesi ve mesleki
durumuna saldirt” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur. Yapilan ikili kargilagtirmalara gére mesleki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin
“kendini gostermeyi engellemek” alt boyut puanmn, mesleki deneyimi 21 yil ve tizeri
olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki deneyimi
1-5 yil olanlarin “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, 11-15 yil ve 21
yil ve iizeri olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki
deneyimi 16-20 yil olanlarin “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, 21 yil
ve lizeri olanlardan yiliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmamistir. Mesleki deneyim yil1
ile “toplam puan” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmalara gore; mesleki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “toplam puanin”, mesleki
deneyimi 21 yil ve iizeri olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Mesleki deneyimi 1-5 yil olanlarm “toplam puanin”, 6-10 yil ve 21 yil
ve tlizeri olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki
deneyimi 16-20 yil olanlarin “kendini gostermeyi engellemek”™ alt boyut puanin, 21 yil
ve lizeri olanlardan yliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmamistir. Mesleki deneyim yil1
ile “itibara saldir1” ve “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (Tablo 10). Yidirim ve Yildirim
(2007), Oztiirk ve ark. (2010), Tutar ve Akbolat (2012), Kose ve Yildirim (2013), An
ve Kang (2016), Tastan (2017), Kurt (2018), Duru ve ark. (2018) mesleki deneyim y1il1
ile mobbing arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulmamustir. Kulak¢i ve ark.
(2015) mesleki deneyim arttikca mobbing azalttigini bulmustur. Castronova ve ark.

(2016) hemsirelikte mobbing isimli literatiir taramasi ¢alismasinda, yeni mezun ve
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gen¢ hemsirelerin mobbinge maruz kalmasmin yiiksek oldugunu ama 20 yil ve
tizerinde calisan hemsirelerin avantajli oldugunu belirtmistir, bu sonu¢ bizim

calismamiz desteklemektedir.

Kurumdaki deneyim yil1 ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Yildirim ve Yildirim (2007), Kose ve
Yildirim (2013), An ve Kang (2016), Tastan (2017), Kurt (2018) ve Duru ve ark.
(2018) aragtirmalarmda mobbing alt boyutlar1 ile kurumdaki deneyim yillar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Bu sonuglar arastirmamizi
desteklemektedir. Ancak Kulak¢t ve ark. (2015) kurumdaki deneyim arttik¢a
mobbingin azaldigmi ve uyum iginde, ortam baris1 saglanarak hizmet verdiklerini

bulmustur.

Kurumdan memnun olma durumu ile MAO “kendini gostermeyi engellemek”,
“sosyal iliskilere saldir1”, “itibara saldir1”, “saghga dogrudan saldir1” alt boyutlar1 ve
“toplam puan” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (Tablo 11).
Gemlik ve ark. (2015) hemsirelerin ¢alistiklar1 kurumdan yogunluk ve personel eksigi
nedeniyle memnun olmadigi bulunmustur. Yapilan islerde gecikmelerden dolay1
calisma ortamin huzuru bozularak mobbinge zemin hazirlamaktadir. Hemsirelerin
calisma ortamindan memnun olmasi, hasta bakimina pozitif olarak yansimaktadir.
Calistigi hastaneden memnun olan hemsireler kaliteli hasta bakimi sunmaktadir
(Vegro ve ark. 2016). Aym1 zamanda kurumdan memnun olmayan hemsireler is
arkadaslar1 tarafindan mobbing davranislarina maruz kaldiklar1 bulunmustur (Efe ve
Ayaz 2010). Institute for Safe Medication Practices (2004) raporuna gére, hemsirelerin
%7’s1 calisma ortamindan kaynakli olarak tibbi hata yaptiklarmi belirtmistir
(Castronova ve ark. 2016). Kurumdan memnuniyetin %46,7 oldugu ¢alismamizda

mobbing alg1 diizeyinin diisiik olmasit 6nemlidir. Mobbing memnun olunmayan

ortamlarda gorildugi disiiniilebilir.

Kurumdaki kadro durumu ile MAO “kendini gostermeyi engellemek”, “sosyal
iligkilere saldir1”, “itibara saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1”,
“saglhiga dogrudan saldir1” alt boyut puanlar1 ve “toplam puan” arasinda istatistiksel
olarak anlamh fark bulunmamustir. Benzer olarak, Oztiirk ve ark. (2010), Kose ve

Yildirim (2013), An ve Kang (2016) yaptiklar1 arastirmada mobbing ve alt boyutlar1
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arasinda anlamli fark bulmamiglardir. Yidirim ve Yildirim (2007) calismasinda
hemsirelerin pozisyonlarinin mobbing davranislarina maruz kalmalarini etkiledigi

bulunmustur.

Calisilan birim ile MAO “kendini gostermeyi engellemek”, “sosyal iliskilere
saldir1”, “itibara saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldirr” alt boyut
puanlar1 ve “toplam puani” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir.
Caligilan birim ile “sagliga dogrudan saldir” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, poliklinik ve giindiiz
caligilan birimlerde “saglhiga dogrudan saldir1” alt boyut puaninin, dahili, cerrahi ve
kritik bakim birimlerde ¢alisanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir.
(Tablo 12). Efe ve Ayaz (2010), An ve Kang (2016), Campo ve Klijn (2017), Tastan
(2017) ve Duru ve ark. (2018) calismalarinda mobbingin en ¢ok kritik bakim
birimlerinde goriildiigiinii bulmus olup bu da arastirmamizi desteklemektedir. Ancak
Kulake1 ve ark. (2015) ¢alismasinda poliklinikte ve idarede ¢alisanlarin, acil servis ve
yogun bakimda calisanlara gore daha fazla mobbinge maruz kaldigi, Kurt (2018)
calisgmasinda %62,5 oraninda en fazla pediatri servisinde, en az yogun bakimda
bulunmus olup ¢alismamizi desteklememektedir. Kritik bakim birimlerinde stresli bir
calisma ortami, hizli karar alma ve uygulama, ¢alisma ortaminin, doktorlarin ve is
arkadaslarinin stresli olmasmin davraniglara yansimasi mobbingi etkiledigini

diistindiirmektedir.

Calisilan birimden memnun olma durumu ile MAO “kendini gostermeyi
engellemek”™ alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
Yapilan ikili karsilagtirmada, c¢alisilan birimden memnun olanlarin “kendini
gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, memnun olmayan ve kismen memnun
olanlardan diigiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Calisilan birimden
memnun olmayanlarin “kendini gostermeyi engellemek™ alt boyut puanin, kismen
memnun olanlardan, yliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Calistig1
birimden memnun olma durumu ile “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, ¢aligtigi

birimden memnun olanlarin “sosyal iligkilere saldir1” alt boyut puanm, memnun
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olmayan ve kismen memnun olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olmayanlarin “sosyal iliskilere saldir1” alt
boyut puanin, kismen memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olma durumu ile “itibara saldir1” alt boyut
puant istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili kargilastirmada,
calistigr birimden memnun olanlarin “itibara saldir1” alt boyut puanin, memnun
olmayan ve kismen memnun olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olmayanlarin “sosyal iliskilere saldir1” alt
boyut puanin, kismen memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlaml
olmamakla birlikte anlamliliga yakin bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olma
durumu ile “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, ¢alistigi
birimden memnunlarin “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puanin,
memnun olmayan ve kismen memnun olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olmayan ile kismen memnun olanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamstir. Calistigi birimden memnun
olma durumu ile “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalara gore; ¢alistigi birimden
memnun olanlarin “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puanin, memnun olmayan ve
kismen memnun olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.
Calistig1 birimden memnun olmayanlarin “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puanin,
kismen memnun olanlardan yliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla
birlikte anlamliliga yakm bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olma durumu ile
“toplam puan” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmalara gore; ¢alistigi birimden memnun olanlarin “toplam puanin”, memnun
olmayan ve kismen memnun olanlardan diisiik olmasi1 istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Calistig1 birimden memnun olmayanlarin  “toplam puanin” kismen
memnun olanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 13).
Sara¢ (2018) caligmasinda calistigi birimden memnuniyet ile mobbing arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark bulmamistir. Calistig1 birimden memnun olma meslegi
birakma diisiincesini etkiledigi ve meslegi birakmay1 diisiinenler mobbing yasayan

bireyler oldugu bulunmustur (Kése ve Yildirim 2013, Kulak¢1 2015). Hasta ve hastane
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ciktilarinin iyi olmasi hemsirelerin ¢alistiklart birimdeki memnuniyetlerine baghdir
(Vegro ve ark. 2016). Calisilan ortamin huzurlu olmast hemsirelerin daha istekli ve
huzurlu ¢alismasimna neden oldugu ve ortam barig1 saglanmasiyla mobbing

davraniglarinin goriilmesinin azaldig1 dustiniilmektedir.

Calisma sekli ile MAO “kendini gostermeyi engellemek”, “sosyal iliskilere
saldir1”, “itibara saldir1”, “yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut
puanlar1 ve “toplam puani” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir.
Caligsma sekli ile “sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, vardiyal ¢alisanlarin “saghiga
dogrudan saldir1” alt boyut puaninin, siirekli giindiiz ¢alisanlardan yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 14). An ve Kang (2016), Kurt (2018)
ve Sarag (2018) calismalarinda calisma sekli ile mobbing arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulmamistir. Ancak Kulak¢t ve ark. (2015) nobet sayisi arttikga
mobbingin arttigin1 bulmustur. Vardiyali sistemin hemsireler arasinda belirsiz gorev
ve sorumluluklara yol agabilecegini ve bunun sonucunda da mobbing davranislarina

maruz kalinabilecegini gosteren ¢alismalar da bulunmaktadir (Lee ve Lee 2014, Yun

ve Kang 2014).

Calisma seklinden memnun olma durumu ile MAO “sagliga dogrudan saldir1”
alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmada, ¢alisma seklinden memnun olanlarin “sagliga dogrudan saldir1” alt
boyut puaninin, memnun olmayanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Diger toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml1
fark bulunmamistir (Tablo 15). Bakim hizmetinin siirekliligi ¢calisma seklinden
memnun olma ile saglanabilir. Severek ve isteyerek ¢alisma, basariyr getirdigi, biz
olma duygusunu gelistirdigi mobbing davranislarinin farkinda olundugu bir ¢alisma

ortamu sagladig1 dusiiniilebilir

5.2.1. OKE ile sosyodemografik degiskenlerin karsilastirllmasina yonelik

bulgularin tartisilmasi

9% ¢

Cinsiyete gore OKE “giiven ortami”, “katilimciligin desteklenmesi”, “iletisim

bbb (133

sisteminin etkinligi”, “ddiillendirme” ve “yaraticilik” alt boyut puanlar1 arasinda
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istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Ayni sekilde Cirakli ve ark. (2017),
Pehlivan ve ark. (2014), Erkmen ve Bozkurt (2011), Karakisla (2012) ve Karahan
(2008) cinsiyet ve Orgiit kiltiirii boyutlar1 arasinda anlamli fark bulmamistir.
Aydinlatan ve Goksel (2012) 343 hastane ¢aligant ile yaptig1 calismasinda, cinsiyetin
onemli bir degisken oldugunu ve erkeklerin rekabetei ve stratejik plan 6zelligi olan
pazar kiiltiiriine sahip olduklarmi bulmustur. Cinsiyet ile orgiit kiiltiirii alt boyutlarinin
anlamli sonu¢ ¢ikmamasinin nedeni arastirmaya katilan erkek olgularin sayisinin az

olmasindan kaynaklandig diisiiniilebilir.

Yas ile OKE “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, 30 yas alt1 olanlarin
“vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin, 30-39 yas ve 40 yas ve iizeri olanlardan
diisiik olmas istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Yas ile “gliven ortami1” alt boyut
puani istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, 30
yas alt1 olanlarin “gliven ortam1™ alt boyut puaninin, 40 yas ve {izerindekilerden diisiik
olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Yas ile “katilimciligim desteklenmesi”,
“iletisim sisteminin etkinligi”, “6diillendirme” ve “yaraticilik” alt boyutlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (Tablo 18). Pehlivan ve ark. (2014),
Erkmen ve Bozkurt (2011), Giidiiloglu ve Bahgecik (2010), ¢alismalarinda orgiit
kiltiirti boyutlar: ile yas arasinda anlamli fark bulmamistir. Karahan (2008), Kose
(2010) ve Karakigla (2012) caligmalarinda orgiit kiiltiirli ve yas arasinda anlamli ve
negatif yonde iliski oldugunu, yas arttik¢a orgiit kiiltirii boyutlar1 olumsuz olarak
algilandigini1 belirtmistir. Crrakli ve ark. (2017) ¢alismalarinda yas arttik¢a takim
calismasmin ve etkili iletisimin agirhikli oldugu klan kiiltiirii ve biirokrasi etkili olan
hiyerarsi orgiit kiiltirii tiplerinin daha fazla algilandig1 bulmustur. Yas arttik¢a orgiitsel

degerlere bagliligin arttig1 ve giiven ortami yaratildigi diistiniilebilir.

Calisilan hastane ile OKE “vizyonun paylasilmasi”, “giiven ortami”,

29 ¢

“odiillendirme”, “yaraticilik” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

2 (13

bulunmustur. Universite hastanesinde ¢aliganlarm “vizyonun paylasiimasi”, “giiven
ortam1”, “6diillendirme”, “yaraticilik” alt boyut puaninin, devlet hastanesinden diisiik
olmas: istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Calisilan hastane ile “katilimciligin

desteklenmesi" alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamigtir
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(Tablo 19). Pehlivan ve ark. (2015) cahismasinda {iniversite hastanesindeki
hemsirelerin SBH ve 6zel hastanelere gore katilimci kiiltiir yapisini daha fazla
algilandigint bulmustur. Ayni zamanda {iniversite hastanelerinde ¢alisan sézlesmeli
hemsirelerin isgiicli devir hizinin fazla olmasi nedeniyle, ortak amaglara baglilikta ve
calisma ortamina duyulan giivende azalma goriilmiistiir. Bu durumda hasta bakim
kalitesi olumsuz sekilde etkilenmekte ve artan is yiikii ve ¢alisma saatleri nedeniyle
calisma kosullar1 zorlasmaktadir (Kocaman ve ark. 2010). Ozel dal hastanelerinde
yenilikei, girisimci ve yaraticilik 6zelligi gosteren adhokrasi orgiit kiiltiirii tipinin
yaygin oldugu, genel hizmet veren hastanelerde ise hiyerarsi 6rgiit kiiltiirii tipinin
algilandig1 bulunmustur (Aydintan ve Goksel 2012). SBH ve iniversite hastanesi
yonetim yapilar1 merkezi ve hiyerarsik yapida olmasina ragmen universite
hastanelerinin isleyisleri SBH’ ne gore daha fazla 6zerk yapida olmasi orgit kiilttirti

alt boyutlarindan olan “vizyonun paylasilmasi1”, “gitiven ortami” “6diillendirme” ve

“yaraticilik” boyutlarinda farklihiga sebep oldugu diisiiniilebilir.

Medeni durum ile OKE “vizyonun paylasiimasi”, “iletisim sisteminin

99 ¢

etkinligi” “yaraticilik” alt boyut puani arasinda anlamli fark bulunmustur. Evli
olanlarin bekar olanlardan “vizyonun paylasilmasi1”, “iletisim sisteminin etkinligi” ve
“yaraticilik” alt boyut puanlarinin yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (Tablo 20). Pehlivan ve ark. (2015) calismasinda evli hemsirelerin
misyon kiltlirli puan ortalamasi bekar hemsirelere gore istatistiksel olarak yiiksek
bulmustur. Karakigla (2012)” nin ¢alismasinda ise, bekar olgularin katilim, uyum ve
misyon kiltiirlerinin anlamli sekilde yiiksek oldugu bulunmustur. Ancak medeni
durumun orgiit kiiltiirli tizerinde anlamli bulunmadig: ¢calismalar da mevcuttur (Kelez
2008, Korkut 2010, Giidiiloglu ve Bahgecik 2011). Evli olanlarin ailesine karsi olan
sorumlulugundan, calismak zorunda oldugundan, maddi acidan isini kaybetmemek
icin Orgiitin amaglarina daha fazla baglhlik gosterecegi, orgiitteki deger yargilarini

daha fazla paylasacag1 ve caligsma arkadaslar1 ile daha fazla iletisim icinde olacagi

diisiiniilebilir. Bu durum bekérlar icinde gecerli olabilir.

Egitim durumu ile OKE “vizyonun paylasilmasi”, “giiven ortami”,
“katilimciligim desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi”, “6diillendirme” ve

“yaraticilik” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamastir.
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Cirak ve ark. (2017), Pehlivan ve ark. (2015), Karakisla (2012), Erkmen ve Bozkurt
(2011), Gidiiloglu ve Bahgecik (2011) calismamizdaki gibi egitim ile orgiit kiilttiri
arasinda anlamli fark bulmamistir. Kése ve Yildirim (2013) egitim ile 6rgiit kiiltiirii alt
boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli ve negatif bir iliski bulmustur. Kelez
(2008) onlisans mezunlarmnin katilim ve uyum orgiit kiiltiiri tipinin, saglik meslek
lisesi ve lisans mezunlarina gore yiiksek olarak degerlendirmistir. Karahan (2008) ise,
lisanstistii mezunlarin olumsuz 6rgiit kiilttrd, lise mezunlarmin olumlu 6rgiit kiilttirt

yapist oldugunu belirtmistir.

2 ¢

Cocuk sahibi olma durumu ile OKE “vizyonun paylasiimas1”, “giiven ortami”
alt boyut puani arasinda anlamli fark bulunmustur. Cocuk sahibi olanlarin “vizyonun
paylasilmas1”, “giiven ortami” alt boyut puanlarinin olmayanlardan yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Cocuk sahibi olma durumu ile “katilimciligin
desteklenmesi", “iletisim sisteminin etkinligi” ve “6diillendirme”, “yaraticilik” alt
boyut puanlart istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir (Tablo 21). Cocuk sahibi
olan hemsirelerin ailesine kars1 maddi olarak sorumlulugunun daha fazla olmasindan
dolay1 orgiitiin amaglarina daha fazla paylastig: diistiniilebilir. Bu durum ¢ocuk sahibi

olmayanlar i¢inde gecerli olabilir.

Mesleki deneyim yili ile OKE “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalara
gore; mesleki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin,
1-5 yil, 6-10 yil, 11-15 yil, 16-20 yil ve 21 yil ve iizeri olanlardan diisiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki deneyimi 1-5 yil olanlarin “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puanmin, 11-15 y1l ve 21 yil ve iizeri olanlardan diisiik olmas1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Mesleki deneyimi 6-10 yil olanlarin
“vizyonun paylasilmas1” alt boyut puaninin, mesleki deneyimi 21 yil ve iizeri gruptan
diisiik olmas: istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger mesleki deneyim yillar1
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Mesleki deneyim yili ile
“giiven ortamn”, “katilimciligin desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi”,
“odiillendirme” ve “yaraticilik™ alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmamistir (Tablo 22). Cmrakli ve ark. (2017) arastirmasinda ¢aligsanlarin

mesleki deneyimi arttikga etkili iletisimin ve takim calismasinin hakim oldugu klan
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kiilttirti ve biirokrasinin etkili oldugu hiyerarsi kiiltliriiniin arttigin1  bulmustur.
Karakisla (2012) mesleki deneyimi 1-5 yil olan hemsirelerin katilim, tutarlilik ve
misyon kiltiirlerinin ortalama puanlar1 anlamli sekilde yiiksek bulmustur. Ancak
uyum kiiltiirii 6-10 y1l olan hemsirelerde yiiksek olarak degerlendirilmistir. Giidiiloglu
ve Bahgecik (2011) mesleki deneyim ile 6rgiit kiiltiirii alt boyutlarindan 6dil tesvik
boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulmus ve 9 yil ve tizeri ¢alisan
hemsirelerin diger gruplara gore anlamli fark oldugunu bulmustur. Kése (2010) 6rgiit
kiiltiirti ile mesleki deneyim arasinda negatif iliski bulmustur. Karahan (2008) mesleki
deneyim arttik¢a orgiit kiiltiiriiniin bilesenlerinden olan degerler, inanglar, normlar
daha fazla benimsendigini bulmustur. Bununla birlikte mesleki deneyim yilinin 6rgiit
kiltiirti alt boyutlarmi etkilemedigini bulan ¢alismalar da mevcuttur (Pehlivan ve ark.
2015). Uzun yillar hemsire olarak ¢alisanlarin meslegi benimsemesinden, kariyerinde
ilerlemesinden dolay1 ¢alistigi kurumun politikalarini ve 6rgiit kiiltiirtini i¢sellestirdigi

diistiniilebilir.

Kurumdaki deneyim yili ile OKE “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada,
kurumdaki deneyimi 1 yilin altinda olanlarin “vizyonun paylasilmasi” alt boyut
puaninin, 1-5 yil, 6-10 yil, 11-15 yil ve 16-20 yi1l olanlardan diisiik olmasi istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur. Kurumdaki deneyimi 1-5 yil olanlarin “vizyonun
paylasilmas1” alt boyut puanmin, 6-10 yil ve 11-15 yil olanlardan diisiik olmasi1
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Kurumdaki deneyimi 16-20 yil olanlarin
“vizyonun paylasilmasi” alt boyut puaninin, 6-10 y1l ve 11-15 yil olanlardan yiiksek
olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Kurumdaki deneyimi 16-20 yil
olanlarin “vizyonun paylasilmasr” alt boyut puaninin, 21 yil ve tizeri olanlardan diigiik
olmas1 istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamistir. Kurumdaki deneyim yili ile “giiven ortami™ alt
boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Yapilan ikili
karsilastirmada, kurumdaki deneyimi 1 yilin altinda olanlarin “gliven ortam1” alt boyut
puaninin, 6-10 yil ve 11-15 yil olanlardan diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Kurumdaki deneyimi 21 yil ve {izeri olan olanlarin “giiven ortami™ alt
boyut puaninin, 1-5 yil, 6-10 yil, 11-15 y1l ve 16-20 yil olanlardan diisiikk olmasi1

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak
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anlamli fark bulunmamistir. Kurumdaki deneyim yiliile “iletisim sisteminin etkinligi”
alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmada, kurumdaki deneyimi 1 yil alt1 olanlarin “iletisim sisteminin etkinligi”
alt boyut puanimin, kurumdaki deneyimi 21 yil ve {izeri olanlardan yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Kurumdaki deneyimi 1-5 yil olanlarin
“iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puaninin, 6-10 yil grubundan disiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 23). Kése (2010) ve Karahan (2008)
negatif bir iligki belirlemis, kurumdaki deneyim arttik¢a orgiit kiiltiirii daha olumsuz
algilandigin1 bulmuslardir. Bununla birlikte kurumdaki deneyim yilinin 6rgiit kiiltiirti
alt boyutlarini etkilemedigi ¢alismalar da mevcuttur (Cirakli ve ark. 2017, Pehlivan ve
ark. 2015, Karakisla 2012, Gudiloglu ve Bahgecik 2011). Kurumdaki deneyim
arttikca paylasilan degerler, inanglar, normlar ve tutumlar artarak orgiitteki kiiltiir daha

iyi benimsenecegi diistiniilmektedir.

9% 4¢

Kurumdaki memnun olma durumu ile OKE “vizyonun paylasilmas1”, “giiven
ortami1”, “katilimciligin desteklenmesi”, “6diillendirme”, “yaraticilik” alt boyut
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (Tablo 24). Kelez
(2008) calismasinda, hemsirelerin ¢alistiklar1 kurumdan memnun olduklarini, 6rgiit
kiltiiri boyutlar1 ile kurumdan memnuniyetin istatistiksel olarak anlamli fark
gosterdigini, katilimc1 yonetim tarzmin benimsendigini ancak aralarindaki orgiitsel
koordinasyonun zayif oldugunu bulmustur. Calisanlarin kurumdan memnuniyeti ile
algilanan orgit kiiltiirii arasinda pozitif iliski oldugu ve memnuniyet arttik¢a orgiit
kiiltiirtintin gliclii oldugunu bulan ¢alismalar mevcuttur (Kanbay 2010, Karakigla 2012,
Pehlivan ve ark. 2015). Kurumdan memnuniyet, hasta ¢iktilarinin iyi olmasi, kaliteli
bakim sunulmasi, klinik ilerlemenin saglanmasi acisindan énemlidir (Vegro ve ark.
2016). Ayni1 zamanda isgiicti devrine etkisi olan memnuniyet, ¢alisilan ortamin giiven
seviyesinin, orgiite bagliligin ve is giictinde yaraticiligm ve kiiltiire ne kadar yakin bir

sekilde bagliliklarinimn iizerinde de pozitif etkisi vardir (Holl ve ark. 2015).

Kurumdaki kadrolar1 ile OKE “giiven ortani”, “katilimcihigm desteklenmesi”,
“iletisim sisteminin etkinligi”, “6diillendirme” ve “yaraticilik” alt boyut puanlari
istatistiksel olarak anlaml fark bulunmamistir. Kése (2010) orgiit kiiltiirti ile kadro

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulmamistir. Arastirmamizi
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desteklemektedir. Orgiit kiiltiirii ile kadro arasinda anlamli fark bulundugunu bildiren
calismada mevcuttur (Karahan, 2008). Devlet memuru olmak ya da olmamak orgiit
kiiltiirti algisini etkilememektedir. Caligmaya katilan hemsirelerde zayif 6rgiit kiiltiirii
algist olmasindan dolay1 kadro durumunda bir etkilenme goriilmedigi diisiiniilebilir.

Memur da s6zlesmeli ya da taseron katilimcilarin zayif 6rgiit kiiltiirii algisi vardir.

Calisilan birim ile OKE “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmada, kritik
bakim biriminde ¢alisanlarmm “vizyonun paylasilmasi” alt boyut puanin, dahili,
poliklinik ve giindiiz ¢alisilan birimlerden diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli
olmamakla birlikte anlamliliga yakin bulunmustur. Calisilan birim ile “giiven ortam1”
alt boyut puam istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili
karsilastirmada, dahili birimde c¢alisanlarin “gliven ortami” alt boyut puanin, kritik
bakim biriminde ¢alisanlardan yiiksek olmas istatistiksel olarak anlamli olmamakla
birlikte anlamliliga yakin bulunmustur. Poliklinik ve giindiiz c¢alisilan birimlerde
calisanlarin “gliven ortamm™ alt boyut puanin, cerrahi birimlerde ve kritik bakim
biriminde ¢alisanlardan yiliksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Diger
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Caligilan birim ile
“katilimciligm desteklenmesi’ alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamistir. Calisilan birim ile “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalarda,
dahili biriminde ¢alisanlarin “iletisim sisteminin etkinligi” alt boyut puanin, kritik
bakim biriminde ¢alisanlardan yiiksek olmas: istatistiksel olarak anlamli olmamakla
birlikte anlamliliga yakin bulunmustur. Poliklinik ve giindiiz calisilan birimlerde
calisanlarin “iletisim sisteminin etkinligi alt boyut puanin, kritik bakim biriminde
calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Calisilan birim
ile “odillendirme™ alt boyut puani istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
Yapilan ikili karsilastirmalarda, cerrahi biriminde g¢alisanlarin “6diillendirme™ alt
boyut puanin, kritik bakim biriminde calisanlardan yiiksek olmasi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur. Calisilan birim ile “yaraticilik” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Yapilan ikili karsilastirmalarda,
poliklinik ve giindiiz ¢alisilan birimlerden calisanlarin “yaraticilik” alt boyut puanin,

dahili birimlerde, cerrahi birimlerde ve kritik bakim biriminde ¢alisanlardan yiiksek
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olmas istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 25). Arastirmay1 destekleyen
Karakisla (2012) ¢alismasinda kritik bakim birimlerinde ¢alisan hemsirelerin katilim
ve misyon kiltiiri puan ortalamalar1 yiiksek bulunmustur. Calisilan birimde
yaraticilik, entelektiiel 6zerklik ve profesyonel 6zgiirlik saglanmayip, karar alma
stireclerinde hemsirelerin dahil edilmemesi orgiitsel amaglarin yerine getirilmemesine
ve hasta ¢iktilarinin olumsuz olmasma sebep olmaktadir (Vegro ve ark. 2016).
Caligilan birim ile orgiit kiiltiirii arasinda anlamli iliski bulunmayan ¢aligmalar da

mevcuttur (Kelez 2008, Korkut 2010, Giidiiloglu ve Bahgecik, 2011).

Calisilan birimden memnun olma durumu ile OKE “vizyonun paylasilmas1”,
“giiven ortamm”, “katilimciligin desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi”,
“yaraticilik” alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
Calisilan birimden memnun olma durumu ile “6diillendirme” alt boyut puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (Tablo 26). Karakisla (2012)
calismasinda c¢aligilan birimden memnuniyetlerine gére misyon, tutarlilik, uyum ve
katihim kiiltiirleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulmustur. Orgiitlerin
basaris1 Orgiit kiltiiriinin  giicli  olmasina baghdir. Gliglii  orgiit  kiltiiri
olusturabilmenin 6nemli etkenlerinden biri memnuniyettir. Orgiit kiiltiiriiniin farkinda
olup degerleri, inanglar1 ve tutumlar1 ancak ¢alistig1 ortamdan memnun olan ¢alisan
paylasabilir (Sezgin ve Bulut 2013). Gemlik ve ark. (2015) ¢alismasinda hemsirelerin
orgiitten farkli beklentileri oldugu, calistiklar1 birimden memnun olmadiklar1 i¢in
ortak bir kiiltiir yapisinda birlesemedigi, is birligi ve biz duygusunun olusturulamadigi

icin ¢alistiklar1 orgiitiin kiiltiinii zayif olarak degerlendirmistir.

29 ¢

Calisma sekli ile OKE “yaraticilik”, “vizyonun paylagilmas1”, “giiven ortami”,
“katilimciligm desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi” ve “ddiillendirme” alt
boyut puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Kanbay (2010)
ve Korkut (2010) ¢alisma sekilleri ile 6rgiit kiiltiirti arasinda anlamli fark bulmamastir.
Karakisla (2012) ¢aligmasinda giindiiz ¢alisan hemsirelerin katilim ve uyum kiiltiirii
puan ortalamalar1 anlamli sekilde yiiksek bulunmustur. Vardiya usulii calisan
hemsireler uzun ¢aligma saatleri, yapay 1siklandirma, eleman eksikligi ve yogunluk

nedeniyle calisma ortamini kotii olarak degerlendirmekte ve orgiit kiiltiirti algilar
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zayif olmaktadir. Bunun sonucunda kararlara katilimda, iletisimde ve yaraticilikta

azalma gorilebilir.

Calisma seklinden memnun olma durumlari ile OKE “giiven ortanu”,
“katilimciligin  desteklenmesi”, “iletisim sisteminin etkinligi”, “6diillendirme”
“yaraticilik” alt boyut puani arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(Tablo 27). Akyil ve ark. (2012) hemsirelerin %55,2 si kotii ¢alisma kosullarindan ve
calisma seklinden memnun olmadigini iletmistir. Kotii ¢calisma kosullari, iletigim
problemleri, yogun is yiikii, ¢aligma saatlerindeki degisiklik olarak bulunmustur (Efe
ve Ayaz 2010). Gemlik ve ark. (2015)’e gore is yogunlugundan ve personel eksiginden
dolay1 ¢caligma seklinden memnun olmayan hemsireler birlikte uyum ve igbirligi icinde
calisamayacagi, orgilitiin vizyon ve misyonunu paylasamayacagi belirtilmektedir.
Vardiyal: sistemde ¢alisan hemsireler ruhsal ve fiziksel olarak etkilenmekte ve uyku
problemleri yagabilmektedir. Bu durum hemsirenin sorun ¢6zme kapasitesini, iletigim
ve yaraticilik yetenegini etkileyebilecegi, gece vardiyasinda kararlara katilimim daha
az olabilecegi ve hemsirenin orgilitiin amaglarin1 yerine getirmede zorlanacagi

diistiniilebilir.
5.3. Iliski arayic1 bulgularin tartisilmasi

5.3.1. MAO VE OKE alt boyutlarimn iliskisine yénelik bulgularin

tartisilmasi

Katilimeilarm MAO toplam ve alt boyut puanlar1 ile OKE alt boyut puanlar1
arasindaki iligkiyi belirlemek i¢in yapilan istatistiksel analizde, “kendini gostermeyi
engellemek” ile “vizyonun paylasilmasi1” arasinda (r= -0,282) negatif yonde; “gliven
ortam1” arasinda (r=-0,305) negatif yonde; “katilimciligin desteklenmesi” arasinda (r=
-0,365) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi” arasinda (r= -0,363) negatif
yonde; “6diillendirme” arasinda (r=-0,127) negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r= -

0,215) negatif yonde anlaml iligki bulunmustur (Tablo 28).

“Sosyal iliskilere saldir1” ile “vizyonun paylasilmasi” arasinda (r= -0,214)
negatif yonde; “gliven ortami” arasmnda (r= -0,140) negatif yonde; “katilimciligin
desteklenmesi” arasinda (r= -0,260) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”

arasinda (r= -0,227) negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r=-0,125) negatif yonde
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anlamlr iligki bulunmus olup; “6diillendirme” arasinda anlaml: iliski bulunmamistir

(Tablo 28).

“[tibara saldir1” ile “vizyonun paylasiimas1” arasinda (r=-0,305) negatif yonde;
“giiven ortam1” arasinda (r= -0,303) negatif yonde; “katilimeciligin desteklenmesi”
arasinda (r=-0,217) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”” arasinda (r= -0,248)
negatif yonde; “yaraticilik™ arasinda (r= -0,128) negatif yonde anlamli iligki bulunmus

olup; “odiillendirme™ arasinda anlamli iligki bulunmamistir (Tablo 28).

“Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” ile “vizyonun paylagilmasi”
arasinda (r=-0,315) negatif yonde; “giiven ortami1” arasinda (r= - 0,247) negatif yonde;
“katilimciligm desteklenmesi” arasinda (r=-0,176) negatif yonde; “iletisim sisteminin
etkinligi” arasmda (r= -0,197) negatif yonde anlamli iliski bulunmus olup;

“odillendirme” ve “yaraticilik” arasinda anlamli iligski bulunmamustir (Tablo 28).

“Sagliga dogrudan saldir1” ile “vizyonun paylagilmasi” arasinda (r= -0,225)
negatif yonde; “gliven ortami” arasinda (r= -0,148) negatif yonde; “katilimciligin
desteklenmesi” arasmnda (r= -0,192) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”
arasinda (r= -0,202) negatif yonde anlamli iliski bulunmus olup; “ddiillendirme” ve

yaraticilik arasinda anlamli iliski bulunmamustir (Tablo 28).

“Toplam puan” ile “vizyonun paylasilmas1” arasinda (r=-0,327) negatif yonde;
“giiven ortam1” arasinda (r= -0,282) negatif yonde; “katilimciligin desteklenmesi”
arasinda (r=-0,303) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”” arasinda (r=-0,307)
negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r= -0,162) negatif yonde anlamli iliski bulunmus

olup; “odiillendirme” arasinda anlamli iliski bulunmamaistir (Tablo 28).

Bu calismada Mobbing algi 6l¢eginden alman toplam puan ortalamasi
1,69+0,57 bulunmus olup, hemsirelerin mobbing algis1 “diisik™ seviyededir.
Arastirmaya katilan hemsirelerin  Orgiit kiltiirii envanterinden aldiklar1 puan
ortalamasi ise 2,92 +0,72 ile “zayif” olarak bulunmustur. Terzioglu ve ark. (2016)
calismasmda hemsirelerin algiladig: orgiit kiiltiirti diisiik bulunmus (2,47+0,71) olup
mobbing algist yliksek bulunmustur (0,82+0,78). Ayn1 ¢aligmada orgiit kiilttirii ile
mobbing arasinda negatif yonlii iliski bulunmustur, bu sonu¢ bizim ¢alismamizin

sonucunu desteklemektedir. Mobbing algist arttik¢a orgiit kiiltiirii algis1 azalmaktadir.
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Orgiit kiiltiiriinii negatif algilayan hemsirelerin is doyumu azalmakta, psikolojik ve
diger saglik sorunlar1 artarak performanslar1 ve verimlilikleri diismektedir, isten
ayrilma, ise devamsizlik oranlar1 yiikselmektedir. Ayrica orgiitiin iletisim sisteminin
etkinligi arttik¢a, isten izolasyonu azalmis oldugu bulunmustur. (Terzioglu ve ark.
2016). Hasta bakimini, hasta giivenligini mobbing algis1 negatif yonde etkilemektedir.
Kurumlarda egitimler yapilarak hemsirelerin, yoneticilerin mobbing konusunda
bilinglendirilmesi gerekmektedir. Ciinkii mobbing algist azalirsa 6rgiit kiiltiirii algis1

pozitif yonde artacaktir.

Kose ve Yildirim (2013) arastirmasinda orgiit kiiltiirii alt boyutlarinin olumsuz
algilanmas1 mobbing davranisini etkiledigi bulunmus ve kurumlarda 6rgiit kiiltiiriiniin
saglam yapisi olusturuldugunda daha az mobbing davranislarina maruziyet oldugunu
belirtmislerdir. Hemsirelerin gérev tanimlarinin belirgin olmasi, is birliginin
olusturulmasi, ortak amaglar paylasilmasi, iletisimin ac¢ik olmasi ve odiillendirme
sisteminin olusturulmasi ve performans sisteminin uygulanmasi olumlu bir ¢alisma
ortaminin olusturulmasinda 6nemli olup mobbing davranislarinin goériilmesinde orgiit

kiiltiirtintin etkisi oldugu bulunmustur.

Tambur ve Vadi (2012) calismasinda orgiit kiiltiirti tiirlerinden iliski odakli
kiltiir (katilim, baglhilik ve karsilikli gliven temelli) yapismin mobbing ile negatif
yonde iliski oldugunu bulmustur. Hemsirelerin iliski odakli kiiltiirde birbirlerini daha
iyi anlayabilecegini, empati kurup, birbirlerine saygi duyacaklarini ve bunun sayesinde
mobbing davraniglarinin ortaya ¢ikmayacagimni iletmistir. Yun ve Kang (2014)
karsilikli giiven ve kisilerarasi etkili iletisimin baskin oldugu iliski odakl 6rgit kiilttirti
tipinin mobbing ile negatif iligkili oldugunu ve hiyerarsi odakl kiiltiirtin mobbingin

olusumunu azalttigini1 bulunmustur.

An ve Kang (2016) mobbing davranislarina maruziyetin en fazla hiyerarsik
orgiit kiilttirinde %22,2 en az ise iliski odakl orgiit kiiltiirii tipinde oldugunu
bulmustur. Ayrica gorev ve yenilik odakl orgiit kiiltiirlerinde de mobbing yiiksek bir
oranda gortilmiistiir (Pilch ve Turska 2015, An ve Kang 2016 ). Bunun sebebini degisik
cevreler, rol catigmas, is yiikii fazlaligi, anlamsiz gorevler, hemsirelerin her seyden
sorumlu tutulmasi, gérev tanimlarinin belirsizligi, calisma ortamlarmin stresli olmasi,

hastalara ¢ok yakin temasta bulunulmasi, hastalarin acit ¢ekmesi ve 6lmesi olarak
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belirtmigler ve sayilamayan diger mobbing davraniglarinin da 6rgiit kiiltliriinii negatif

yonde etkiledigini belirtmiglerdir (An ve Kang 2016).

Tokat ve Calis (2013) ¢alismasinda mobbing ve orgiit yapisi arasinda anlamli
iligki oldugunu orgiitiin yapisinda bigimsellesme ve mekaniklesme oraninin artmasi
mobbing davranislarmin goriilmesini arttirdigt bulunmustur. Orgiitiin  yapisinda
monotonluk, yliksek hiyerarsi, ulasilamaz amaglarin varligi, iletisim kanallarmin
kapali olmasi, yetki devrinin yapilmamasi, karar vermenin sadece iist kademede
gerceklesmesi mobbing olugsmasina zemin hazirladigini iletmislerdir (Tokat ve Calis,

2013).

Hastanelerde say1 olarak biiyiikk cogunlugu ellerinde tutan hemsireler, orgiit
kiiltiirtinii devam ettirmede ve orglitiin amacglarini gerceklestirmede 6nemli gorevlere
sahiptir. Guiglii 6rgiit kiiltiirti yapisinin saglanmasi hemsirelik bakim hizmetlerinin
kalitesini ve verimliligini daha etkili hale getirir. Giiglii orgiit kiiltiirii ise ¢alisma
ortami huzurunun saglanmasma baghdr (Giidiiloglu ve Bahgecik, 2011). Orgiit
kiiltlirinin  mobbingi 6nlemedeki ve tepki vermedeki rolii mobbingin ortadan

kaldirilmasinda anahtar rol oynayabilecegi diistiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER
6.1. SONUC

Arastirmada asagidaki sorulara cevap aranmistir:

e Hastanede hemsireler tarafindan algilanan mobbing diizeyi nedir?

e Hemsgirelerin ¢alisma ortaminda algiladig: 6rgiit kiiltiirii diizeyi nedir?

e Sosyodemografik &zellikler ile MAO (Mobbing Algi Olgegi) ve OKE (Orgiit
Kiltiirii Envanteri) arasinda iliski var midir?

e Mobbing algi diizeyi ile 6rgiit kiiltiiri algisi arasinda iligski nedir?

Arastirmaya katilan hemsirelerin cogunlugu kadm, evli, ¢cocuk sahibi, lisans
mezunu, Saglik Bakanligi hastanesinde, devlet memuru, kritik bakim birimlerinde,
vardiyali, 21 yildan fazla mesleki deneyimi olan, kurumda 1-5 yildir ¢alisan olarak
bulunmustur (Tablo 2a). Hemsirelerin %46,7’si ¢alistigl kurumdan memnun, %66,8’1
calistig1 bolimden, %55,4’1 ¢calisma seklinden memnundur (Tablo 2¢). 377 hemsire
97 (%28,9) tanesi saglik sorunun oldugu ve %?20,6’smin psikolojik hastaliga sahip
oldugunu belirtmistir (Tablo 2d). Arastirmaya katilan hemsirelerden %82,8’1
mobbinge maruz kaldigini ifade etmistir. Hemsirelerin %33,7’si bashemsire/sorumlu
hemsire’” den mobbing davranislarina maruz kalmis iken, %43,8’1 bashekim/doktorlar,
%46,7’s1 i arkadaslar1, %39,0’u %0,3 1 ise diger kisilerden maruz kalmistir. Mobbing
davranisi karsisinda %41,9’u sozli sikayette bulundugunu ifade etmistir (Tablo 3).

e Hastanede hemsireler tarafindan algilanan mobbing diizeyi sonuclar:

“Mobbing Algi Olgegi” toplam puaninin soru sayisina boliinmesiyle elde edilen
say1 3,5 iizerinde ise, mobbing davranisina maruz kalimmaktadir. Arastirmaya katilan
hemsirelerin verdigi cevaba gore MAO’niin puanlamasma bakildiginda: “kendini
gostermeyi engellemek™ alt boyut puani ortalama 2,03+0,65°dir. “Sosyal iligkilere
saldir’” alt boyut puam ortalama 2,00+1,03’diir. “Itibara saldir1” alt boyut puani
ortalama 1,52+0,61 dir. “Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” alt boyut puani
1,53+0,67°dir. “Sagliga dogrudan saldir1” alt boyut puani ortalama 1,42+0,49’dur.
“Toplam puanm” ortalamasi ise; 1,69+0,57’dir (Tablo 5). Arastirmaya katilan

hemsireler MAO’den aldiklar1 ortalama puana bakildig1 zaman mobbing davranisina
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maruz kalma durumlar1 diistik olarak bulunmustur. Ancak hemsireler yoneticilerinden
ve caligma arkadaslar1 tarafindan mobbing davraniglarina maruz kaldiklarini

belirtmislerdir.

e Hemsirelerin calisma ortamindan algiladig@ orgiit Kkiiltiirii diizeyinin

sonuclari;

“Orgiit Kiiltiirii Envanteri” toplam puanin, soru sayisina bolinmesiyle elde
edilmistir, puan 3,5’un tizerinde ise orgiit kiiltiirii gliclii olarak degerlendirilmektedir.
Arastirmaya katilan hemsirelerin verdigi cevaplara gore Orgiit Kiiltiirii Envanterinin
puanlamasi; “vizyonun paylagilmasi” alt boyut puani ortalamasi 3,28+0,87’dir.
“Gliven ortamn” alt boyut puami ortalamasi 2,884+0,80°dir. “Katilimciligin
desteklenmesi” alt boyut puani ortalamasi 3,01£0,48dir. “Iletisim sisteminin

etkinligi
2,70+0,70°dir. “Yaraticilik” alt boyut puani ortalamasi 2,70+0,82’dir (Tablo 17).

alt boyut puani1 2,99+0,68’dir. “Odiillendirme” alt boyut puani ortalamas1

Arastirmanim sonucunda, hemsirelerin 6rgiit kiiltiirtinii “zayif” olarak algiladiklar1
bulunmustur. Orgiit kiiltiiriiniin en diisik bulundugu alt boyut “6diillendirme” daha

sonra ‘“yaraticihlk” ve swrasiyla, “giiven ortami”, “iletisim sisteminin etkinligi”,

“katilimciligim desteklenmesi” ve “vizyonun paylasilmasidir”.

e Sosyodemografik ozellikler ile MAO (Mobbing Alg1 Olcegi) ve OKE

((")rgiit Kiiltiirii Envanteri) arasindaki iliskinin sonuclar:

Yas (Tablo 6), ¢alisilan hastane (Tablo 7), medeni durum (Tablo 8), ¢ocuk
sahibi olma durumu (Tablo 9), mesleki deneyim yili (Tablo 10), kurumdan memnun
olma durumu (Tablo 11), calistig1 birim (Tablo 12), calistig1 birimden memnun olma
durumu (Tablo 13), ¢alisma sekli (Tablo 14), ¢alisma seklinden memnun olma durumu

(Tablo 15) ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1 arasinda anlamli fark bulunmustur.

Cinsiyet, egitim durumu, kadro durumu ile MAO toplam ve alt boyut puanlar1

arasinda anlamli fark bulunmamastir.

Yas (Tablo 18), ¢alisilan hastane (Tablo 19), medeni durum (Tablo 20), ¢ocuk
sahibi olma durumu (Tablo 21), mesleki deneyim yil1 (Tablo 22), kurumdaki deneyim
yili (Tablo 23), kurumdan memnun olma durumu (Tablo 24), calistig1 birim (Tablo
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25), c¢alistig1 birimden memnun olma durumu (Tablo 26), ¢aligma seklinden memnun

olma durumu (Tablo 27) ile OKE alt boyutlar1 arasinda anlamli fark bulunmustur.

Cinsiyet, egitim durumu, kadro durumu, ¢alisma sekli ile OKE alt boyutlari

arasinda anlamli fark bulunmamastir.
e Mobbing alg: diizeyi ile érgiit kiiltiirii algis1 arasindaki iliski sonuclari:

MAO toplam ve alt boyut puanlari ile OKE alt boyut puanlar: arasmdaki
iliskinin sonuglarinda; “kendini gostermeyi engellemek” ile “vizyonun paylasilmasi™
arasinda (r=-0,282) negatif yonde; “giiven ortam1” arasinda (r= -0,305) negatif yonde;
“katilimeciligim desteklenmesi” arasinda (r= -0,365) negatif yonde; “iletisim sisteminin
etkinligi” arasinda (r= -0,363) negatif yonde; “6diillendirme” arasinda (r= -0,127)
negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r= -0,215) negatif yonde anlamli iliski

bulunmustur (Tablo 28).

“Sosyal iliskilere saldir1” ile “vizyonun paylasilmasi” arasinda (r= -0,214)
negatif yonde; “gliven ortami” arasinda (r= -0,140) negatif yonde; “katilimciligin
desteklenmesi” arasinda (r= -0,260) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”
arasinda (r= -0,227) negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r=-0,125) negatif yonde
anlamli iligki bulunmus olup; “ddiillendirme” arasinda anlamli iliski bulunmamistir

(Tablo 28).

“Itibara saldir1” ile “vizyonun paylasilmas1” arasinda (r=-0,305) negatif yonde;
“giiven ortam1” arasinda (r= -0,303) negatif yonde; “katilimciligin desteklenmesi”
arasinda (r=-0,217) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi” arasinda (r= -0,248)
negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r= -0,128) negatif yonde anlamli iliski bulunmus

olup; “odiillendirme” arasinda anlamli iliski bulunmamaistir (Tablo 28).

“Yasam kalitesi ve mesleki durumuna saldir1” ile “vizyonun paylasilmasi”
arasinda (r=-0,315) negatif yonde; “giiven ortami1” arasinda (r= - 0,247) negatif yonde;
“katilimciligi desteklenmesi” arasinda (r=-0,176) negatif yonde; “iletisim sisteminin
etkinligi” arasmda (r= -0,197) negatif yonde anlamli iliski bulunmus olup;

“odiillendirme” ve “yaraticilik” arasinda anlamli iliski bulunmamustir (Tablo 28).
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“Sagliga dogrudan saldir1” ile “vizyonun paylagilmasi” arasinda (r= -0,225)
negatif yonde; “gliven ortami” arasinda (r= -0,148) negatif yonde; “katilimciligin
desteklenmesi” arasinda (r= -0,192) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”
arasinda (r= -0,202) negatif yonde anlaml iligki bulunmus olup; “6diillendirme” ve

yaraticilik arasinda anlamli iligki bulunmamistir (Tablo 28).

“Toplam puan” ile “vizyonun paylasilmasi” arasinda (r=-0,327) negatif yonde;
“giiven ortam1” arasinda (r= -0,282) negatif yonde; “katilimciligin desteklenmesi”
arasinda (r=-0,303) negatif yonde; “iletisim sisteminin etkinligi”” arasinda (r=-0,307)
negatif yonde; “yaraticilik” arasinda (r= -0,162) negatif yonde anlamli iliski bulunmus

olup; “odiillendirme™ arasinda anlamli iligki bulunmamuistir (Tablo 28).
6.2. ONERILER

e Hastanede c¢alisan hemsirelere, yoneticilere, doktorlara mobbing
konusunda hizmet i¢i egitimler verilerek farkindalik olusturulmasi,

e Hastanelerde, hemsirelerin maruz kaldigi mobbing davraniglarinin
belirlenmesi ve bu davraniglarin olusumunun 6nlenmesi i¢cin uygun
politika ve prosediirlerin gelistirilmesi,

e Hemsireler saglik bakim hizmeti sunarken karsilastiklari mobbing
davranislarini rapor etmesi i¢in gerekli sisteminin kurulmasi,

e Hastanelerde orgiit kiiltiirliniin giiclendirilmesi i¢in sosyokiiltiirel
faaliyetlerin diizenlenmesi,

e Iletisim sisteminin gelistirilmesi ve kararlara katilimm desteklenmesi
icin diizenli olarak toplantilarin yapilmasi ve hemsirelerin toplantilara
katiliminin saglanmasi,

e Hastanelerde orgiit kiiltiiriiniin gliclendirilmesi i¢in hizmet ici
egitimlerin yapilmasi ve hemsirelerin egitime katiliminin saglanmasi,

e Hastanelerde o6diillendirme sisteminin kurulmas: (tesekkiir belgesi,
kongre destegi) ve hemsirelerin 6zel glinlerde ya da basarilar
karsisinda miikafatlandirilmas,

e Hastanelerde giiven ortaminin olusturulmasi icin iletisimde seffaf
olunmasi, yoneticilerin amaclar1 ve gerekli bilgileri astlar1 ile

paylasmasi, diizenli geri bildirimlerde bulunulmasi,
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e Hemgsirelerin yaraticihigin desteklenmesi, konu ile ilgili egitimlere
katilimim saglanmasi, bilimsel yayimlara ulagilmasmin ve okunmasinin
saglanmasi,

e Yonetici hemsirelerin etkin insan giici planlamasi yaparak yeterli

hemsireleri birimlerde bulundurmasi onerilebilir.
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8. EKLER

EK.1. Bilgilendirme formu

Degerli Meslektasim,

Saglik sektoriinde bir yandan gelisen ve degisen toplumun beklenti ve
gereksinimlerine cevap vermek, diger yandan rekabet¢i bir ortamda kaliteli, verimli,
yerinde ve zamaninda hizmet sunmak, tiim bunlarla birlikte kiiresellesmenin
etkileriyle de basa ¢ikmak ve ¢alisanlarin kendi sagliklarint korumasi ¢ok 6nemlidir.
Calisma yasaminda huzur, genel yasamin 6nemli bir pargasi olmasi nedeniyle en ¢ok
aranilan hususlardan biridir. Calisanlar arasinda mobbing (psikolojik siddet) olmasi
hemsire verimini diisirmekte hem de kisilerin psikolojik ve fiziksel bir takim
problemler yasamasma neden olmaktadir. Calismamizin amaci Orgiit kiltiiri ve
mobbing arasidaki iliskinin belirlenmesindir. Bu arastirma sonrasinda elde edilen
veriler kimliginiz belirtilmeden hemsirelik hizmetlerinin gelismesinde katki
saglayacak uygulamalar ya da bilimsel yayinlarda kullanilabilir. Bu amagclarin diginda
veriler kesinlikle kullanilmayacak ve baskalarina verilmeyecektir. Sizin de bu
arastrmaya katilmanizi Oneriyoruz. Ancak arastrmaya katilim goniillik esasina
dayalidir. Elinizdeki bu form iki 6lgek ve tanitici bilgiler formundan olusmakta ve
toplam 83 soru igermektedir. Sorularin bos birakilmasi anketin inceleme kapsamindan
cikarilmasma neden olacagi i¢in formlarin eksiksiz doldurulmasi bu arastirma ve
bilime vereceginiz katkidan dolay1 olduk¢a 6nemlidir. Bu bilgileri okuyup anladiktan
sonra arastirmaya katilmak isterseniz formu imzalayiniz.

Isbirliginiz i¢in tesekkiir ederim.

Mehtap KOVAR
Canakkale Onsekiz Mart Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisti

Hemsgirelik Anabilim dali Yiiksek Lisans Ogrencisi
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EK.2. Sosyodemografik ozellikler formu

davranmislaria maruz kaldiniz mm?

1. Yasimz |
2. Cinsiyetiniz U Kadm U Erkek
3. Medeni durumunuz U Evli U Bekar
4. Cocugunuz var mi? Sayisi U Var ..... tane U Yok
5. Egitim durumunuz U Saglik meslek lisesi
Q On lisans mezunu
U Lisans
U Lisansiistii
6. Mesleki deneyim yilmz | ..
7. Bu kurumda kag yildir ¢alistyorsunuz? | ...............
8. Calistiginiz kurumdan memnun U Evet U Hayir U Kismen
musunuz?
9. Kurumdaki kadro durumunuz? U Kadrolu
U 4B sozlesmeli
U Taseron
10.Kurumdaki goreviniz U Yonetici hemsire
U Hemsire
U Diger belirtiniz..............cccoeevnnnnn.
11. Calistiginiz bolim | .
12. Calistiginiz bsliimden memnun U Evet UHayir UKismen
musunuz?
13. Calisma sekliniz USiirekli Giindiiz U Vardiyali
14. Calisma seklinizden memnun U Evet UHayir UKismen
musunuz?
15. Herhangi bir saglik sorunu yasiyor U Evet UHayir
musunuz?
15. soruya cevabiniz evet ise saghik | ...
sorununuzu a¢iklayiniz.
16. Meslek hayatiniz boyunca hi¢ mobbing | U Evet UHayir

17.Calistigimz hastanede maruz kaldiginiz
mobbing davraniglart kimler tarafindan
uygulanmaktadir?

(Birden ¢ok secenek isaretleyebilirsiniz.)

U Bashemsire/Sorumlu hemsire

U Bashekim/Doktorlar

Q Is Arkadaslar

U Diger (Agiklaymiz)...........................

18.Calistigimz hastanede maruz kaldiginiz
mobbing davranist kargisinda tepkiniz ne
olmustur?

(Birden ¢ok secenek isaretleyebilirsiniz.)

U Yazili sikdyette bulundum

U Sozlii sikayette bulundum

U Ayni sekilde davrandim

U Kaderime razi oldum

U Hakli olduklarmi diistindiim

U Diger (Agiklaymiz)...........................
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EK.3. Orgiit Kiiltiirii Envanteri

Bu bolumde ¢alistigimz hastanenin orgiit kiiltiirti yapist arastirilmaktadir. Litfen sorulari,
asagida agiklamasi verilen dlgege gore, sorunun saginda bulunan 1°den 5’e kadar rakamlardan

size en uygun olanini daire i¢ine alarak cevaplandiriniz.

1- Kesinlikle Katilmiyorum 2- Katilmiyorum 3- Fikrim Yok

4- Katihyorum 5-Kesinlikle Katillyorum

1. Hastane yonetimi ile ¢alisanlar arasinda karsilikli giivene dayal bir iliski
vardir.

2. Hastanemizde, is ile ilgili konularda herkesin kararlara katilmasi
desteklenmektedir.

3. Isimi yaparken, diger birimlerden ihtiya¢ duydugum bilgiye ulasmakta
zorlanirim.

4. Hastanemizde her diizeyde c¢alisanin birbirleriyle her konuda rahatca
iletisim kurabilecegi bir ortam mevcuttur.

5. Hastanemizde isin yapilmasi, karsiliginda alinacak 6diil, sik1 kontrol ve
cezadan daha 6nemlidir.

6. Hastanemizde g¢alisanlar arasinda siki bir dostluk ve karsilikli giiven
vardir.

7. Yoneticiler kendi diistincelerinden farkli diistinceleri hos karsilamazlar.

8. Hastanemizde calisanlar arasindaki iliskilerde karsilikli saygi hissedilir.

9. Hastane calisanlar yeterlik ve performanslarma gore tamamen objektif
olarak maddi ve manevi ddiillendirilmektedir.

10.  Calisanlar, isle ilgili veya &zel problemlerini rahatca {istlerine/
yoneticilerine iletebilmektedir.

11. Hastanemizde sadece yOnetime yakin olan calisanlar desteklenir ve
odiillendirilir.

12.  Grup kararlar1 sonuglar itibariyle, bireysel kararlardan daha basaril
olmaktadir.

13. Hastanemizin agik¢a tammlanmis vizyonu, misyonu ve hedefleri vardir.

14. Hastanemizde is ile ilgili yaratici fikirler ve yenilik¢i uygulamalar,
cesitli odillerle tesvik edilmektedir.

15. Yapilacak isin her adiminda iist yonetimin onayinin alinmasina dikkat
edilmektedir.

16. Hastane icinde, isimle ilgili veya isimi etkileyen her tiirlii gelismelerden
her zaman haberdar olurum.

17. Isimle ilgili yaptigim oneriler yonetim tarafindan genellikle dikkate
alinmaz.

18. Hastanemizin vizyon, misyon ve hedefleri tiim ¢aliganlarca bilinir ve
paylasilir.

19. Isimle ilgili acil konularda dahi inisiyatif kullanmama izin verilmez.

20. Calisanlar yaptiklari iglerde birbirlerine destek verir ve tam bir igbirligi
icinde ¢aligir.

120



EK.4. Mobbing Alg1 Olcegi

Halen cahstigimz is yerinde, son 1 yil icinde;

Cok Sik

Sik sik

Bazen

Nadiren

Hic

1. Bir iistliniiziin kendinizi ifade etme olanaklarmnizi kisitladigi oldu mu?

2. Siz konusurken sebepsiz yere ¢evrenizdekiler tarafindan soziiniiziin
kesildigi oldu mu?

3. Meslektaslariiz veya birlikte ¢alistiginiz kisiler tarafindan kendinizi ifade
etme olanaklarimiz kisitlandr mi?

4. Toplum 6niinde yiiksek sesle azarlandiniz mi?

5. Yaptiginiz is haksiz yere elestirildi mi?

6. Ozel yasaminiz siirekli bigimde elestirildi mi?

7. Telefonla rahatsiz edildiniz mi?

8. Sozli tehditler aldiniz mi?

9. Yazil tehditler aldiniz m1?

10. Digerleriyle kurmak istediginiz iliskilerin jestler ya da bakislar yolu ile
reddedildigi oldu mu?

11. Digerleriyle kurmak istediginiz iliskilerin imalar yolu ile reddedildigi
oldu mu?

12. Cevrenizdeki insanlarin sizinle konusmadiklar1 oldu mu?

13. Baskalari ile goriisme isteginiz/girisiminiz engellendi mi?

14. Size digerlerinden ayr1 bir ¢alisma ortaminin kotii niyetle verildigi oldu
mu?

15. Diger ¢alisanlarin sizinle konusmalar1 yasaklandi mi1?

16. Is arkadaslarmizin siz orada degilmissiniz gibi davrandiklari oldu mu?

17. Insanlarm arkamzdan kotii konustugunu diisiindiigiiniiz oldu mu?

18. Hakkinizda asilsiz soylentilerin ortaya atildigini diisiindiigiiniiz oldu mu?

19. Giiliing durumlara distiriildiiniiz mii?

20. Size sanki akil hastastymigsiniz gibi davranmldigini diigiindiiniiz mii?

21. Psikolojik degerlendirme gegirmeniz i¢in size baski yapildigi oldu mu?

22. Bir 6zriiniizle alay edildi mi?

23. Sizi giliing duruma dastirmek icin yliritylisiiniiz, jestleriniz ya da sesiniz
taklit edildi mi?

24. Dini veya siyasi goriisiiniizle alay edildi mi?

25. Ozel yasaminizla alay edildi mi?

26. Milliyetinizle alay edildi mi?

27. Ozgiiveninizi olumsuz etkileyen bir is yapmaya zorlandiniz m?

28. Cabalariniz yanlhsg ve kiigiiltiicti sekilde yargilandi mi?

29. Isinizle ilgili kararlarmizin sorgulandig1 oldu mu?

30. Kiigiik digtirticti isimlerle ¢agrildiniz nu?

31. Sahsiniza s6zle ya da davranisla cinsel imalarda bulunuldu mu?

32. Orgiitte size 6zel bir gérevin olmadigini diisiindiiniiz mii?

33. Size verilen iglerin geri alindigi oldu mu?

34. Anlamsiz gorevleri yapmaniz istendi mi?

35. Sahip oldugunuzdan daha az yetenek gerektiren isler yapmak zorunda
kaldiniz m?

36. Gorevinizin stirekli degistirildigi oldu mu?
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37. Ozgiiveninizi olumsuz etkileyecek isler verildi mi?

38. Itibarmiz1 diisiirecek sekilde, niteliklerinizin diginda isler verildi mi?

39. Isyerinde yaptiginiz hatalar sebep gosterilerek para (ya da herhangi bir
maddi yaptirim) cezasi verildi mi?

40. Fiziksel olarak gérevinizin gerektirdiginden daha agir isler yapmaya
zorlandimiz mi?

Halen cahstigimz is yerinde, son 1 yil icinde;

Cok Sik

Sik sik

Bazen

Nadiren

Hic

41. Fiziksel olarak gorevinizin gerektirdiginden daha agir isler yapmaya
zorlandimiz mi?

42. Fiziksel siddet tehditleri aldimiz mi?

43. Goziintizi korkutmak i¢in hafif siddet uygulandi mi1?

44. Fiziksel bir zarara ugradiniz mi?

45. Dogrudan cinsel tacize maruz kaldiniz mi?
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EK.5. Orgiit Kiiltiirii Envanterine iliskin sorularin dagilimm

Hastane yonetimi ile ¢alisanlar
arasinda karsilikli giivene dayali bir
iligki vardur.

Kesinlikle
katilmiyorum

Katilmiyorum

Fikrim yok

Katihyorum

Kesinlikle

katillyorum

w =
—

=

135

35,8

Ned| =
wn

25,2

=

108

=

2,1

Ort+SD
2,81£1,01

Hastanemizde, is ile ilgili konularda
herkesin kararlara katilmasi
desteklenmektedir.

44

123

32,6

93

24,7

108

2,4

2,77£1,06

Isimi yaparken, diger birimlerden
ihtiya¢g duydugum bilgiye ulasmakta
zorlanirim.

10

2,7

87

101

26,8

156

23

6,1

3,25+0,97

Hastanemizde her diizeyde calisanin
birbirleriyle her konuda rahatca
iletisim  kurabilecegi bir ortam
mevcuttur.

34

9,0

126

85

22,5

117

15

4,0

2,88+1,07

Hastanemizde isin yapilmast,
karsiliginda alinacak 6diil, stk kontrol
ve cezadan daha 6nemlidir.

39

10,3

75

19,9

104

27,6

118

41

10,9

3,12+1,16

Hastanemizde ¢alisanlar arasinda siki
bir dostluk ve karsilikli giiven vardir.

47

12,5

125

332

100

26,5

99

26,3

2,71+£1,04

Yoneticiler kendi diisiincelerinden
farkli diisiinceleri hos karsilamazlar

36

9,5

113

30,0

120

31,8

81

21,5

27

72

2,87+1,08

Hastanemizde ¢alisanlar arasindaki
iliskilerde karsilikli saygi hissedilir.

21

5,6

81

21,5

117

31,0

144

38,2

14

3,7

3,13£0,98

Hastane c¢alisanlart  yeterlik ve
performanslarina  gore  tamamen
objektif olarak maddi ve manevi
ddiillendirilmektedir.

105

27,9

120

31,8

90

23,9

53

14,1

2,4

2,31£1,10

Calisanlar, isle ilgili veya ozel
problemlerini  rahatca  iistlerine/
yoneticilerine iletebilmektedir.

39

92

244

92

137

36,3

17

4,5

3,00+1,10

Hastanemizde sadece yonetime yakin
olan  c¢alisanlar  desteklenir  ve
ddiillendirilir.

58

115

30,5

119

63

16,7

22

58

2,67+1,10

Grup kararlart sonuglari itibariyle,
bireysel kararlardan daha basarili
olmaktadir.

33

8,8

106

28,1

184

48,8

48

12,7

3,62+0,87

Hastanemizin agik¢a tanimlanmis
vizyonu, misyonu ve hedefleri vardir.

21

40

10,6

110

29,2

164

43,5

7y

3,44+1,01

Hastanemizde is ile ilgili yaratict
fikirler ve yenilik¢i uygulamalar,
cesitli odiillerle tegvik edilmektedir.

65

119

31,6

130

34,5

54

14,3

2,53+1,01

Yapilacak isin her adiminda st
y6netimin onayimin alinmasina dikkat
edilmektedir.

60

183

48,5

95

31

2,32+0,91

Hastane iginde, isimle ilgili veya isimi
etkileyen her tiirlii gelismelerden her
zaman haberdar olurum.

38

10,1

112

29,7

108

115

2,83+1,01

Isimle ilgili yaptigim 6neriler yonetim
tarafindan genellikle dikkate alinmaz.

20

5.3

99

26,3

129

107

22

5.8

3,03+1,00

Hastanemizin vizyon, misyon ve
hedefleri tiim ¢alisanlarca bilinir ve
paylagilir.

23

6,1

66

17,5

147

122

19

5,0

3,1340,96

Isimle ilgili acil konularda dahi
inisiyatif kullanmama izin verilmez.

10

2,7

90

23,9

122

131

24

6,4

3,18+0,96

Calisanlar yaptiklar1 islerde
birbirlerine destek verir ve tam bir
isbirligi icinde caligir.

23

6,1

90

239

95

149

20

5.3

3,14+1,04
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EK.6. Etik kurul karar formu

y 1 v
CANAKKALE ONSEKIZ MART OUNIVERSITESI
Klinik Aragtirmalar ik Kural Baskanlifn
Sayr KLLARSETIK KURULBSK./050.9%-43y 03082015

Konu :Bagvuru Incelemesi

Savin Yrd. Dog. Dr. Gilnur AKKAYA

Yirifc@l0gind yapmg oldugunsr “Kamu ve Universite Hastanelerinde Caligan
lligkinin Belirlenmesine Yonelik Bir Arstirma” bashikl 2011-KAEK-27/2015-72 nolu
projeniz ile ilgili olarak Kiinik Arasnrmaler F ik Kurulunun alms oldufu 05082015 tarih

Ve '3'% mll.l m'l W.

Kinlk Aragtermalar
Eiik Kurul Bagkam

Bilgilerinize rica ederim.

Karar Tarihi :05.082015 14:30
KararNo 201513

Karar-06)2011-KAEK-2772015-72 no'lu arssnrma ile i'gili olamk. proje yirfitGclsd Yrd.

Dog. Dr. Gilnur AKKAYA'min  pondermiy codudu dizclimeler kontrol edildikien sonra
yapilan oylamada “ETIK KURUL ONAYIN| ALIR." caren verilmigrir.

124



EK.6. Etik kurul karar formu

T.C.
CANAKKALE ONSEKIZ MART UNIVERSITESI REKTORLUGU
~ TIP FAKULTESI DEKANLIGI
KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

Say1 :18920478-604.02-E.121117 13.10.2017
Konu :Dilekgeniz Hk.

Saym Yrd. Dog. Dr. Giilnur AKKAYA

2011-KAEK-27/2015-72 nolu "Kamu ve Universite Hastanelerinde Cahsan Hemsire ve
Ebelerin Algiladiklar1 Mobbing Davram;;lan ve Orgiit Kiiltiirii Arasindaki Illskmm Belirlenmesine
Yonelik Bir Arastirma” ¢alisma ile ilgili olarak Etik kurula sunmus oldugunuz 04.10.2017 tarihli
baglik degisikligi ile ilgili dilek¢eniz 11.10.2017 tarihli toplantida degerlendirilmis olup; ¢alismanin
bashgmin "Kamu ve Universite Hastanelerinde Calisan Hemgirelerin Algiladiklann Mobbing
Davramslann ve Orgiit Kiltiirii Arasindaki fliskinin Belirlenmesi" olarak degistirilmesi, Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu tarafindan uygun gorilmiistiir.

Bilgilerinize rica ederim.

R e-imzahdir

Prof.Dr. Hakk: Engin AKSULU
Bagkan

Not: 5070 sayili elektronik imza kanunu geregi bu belge elektronik imza ile imzalanmstir.

Bilgi igin:Faize OTURAN
Sekreter
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EK.7. Canakkale Devlet Hastanesi izin belgesi

T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
TURKIYE KAMU HASTANELERI KURUMU
Canakkale Kamu Hastaneleri Birlii Genel Sekreterlii

Sayr: 33598204-774/9088

28.07.2015
Konu: Aragtirma fzni - Mehtap KOVAR

MEHTAP KOVAR

*Kamu ve Universite Hastanelerinde Calisan Hemsire ve Ebelerin Algiladiklan
Mobbing Davramiglan: ve Orgiit Kiltirit Arasindaki [ligkinin Belirlenmesine Yanelik Bir
Aragtirma” buhk' gal

iymani Canakkale Devier Hastanesi'nde Araguirma Protokoline ve
glatl Calu.m Gavenlifs kriterlerine bafili kalarak goniilldliik kapsaminda yapmaniz uygun

et ve paredind ki adert

Uz, Dr. lsmail TEMIZ
Idari Hirmether Baykam V.
e-tmucalt

Ek : Yazn (13 sayfa)

TOK] 960 Komatian Hamidrye Mak Haryn Akl Termolu Cad No) Kepes

CANAKKALE

Ayrmtid beig almacak Kip
Sevida KUSKU

Efprom B

o

Telefon Nu. - 0286 262 00 10 Belgegeser Na 0286 117 61 6l
imtrrmet sdres wwew canokialekibd gov i

hhmﬁﬂqtmum.’ﬂ.muah—-—
Baigrs w1 Bopias WP STy seesakaaaha g I

sprlimay =9

FISRETSE. T PORE-ET N W A TE hunda (0 erresiecene el
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EK.7. Canakkale Devlet Hastanesi izin belgesi

Tlﬂ“ml‘lm-ldﬂ\l

E
() |ri||Tlﬁmﬂi|||u|
CANAKKALE VALILIGH
1 Saglik Mudariagn

Sayr @ |8231034-604.99
Konu : Tez Cahigmasi

Sayin MEHTAP KOVAR

ligi:31/01/2018 tarihli dilekgeniz,

l1gi 1arihli dilekgeniz ve ekleri ile Modiirligimire gonderilen, "Kamu ve Universite
Hastanclerinde Calisan Hemgire ve Ebelerin Algilaciklan Mobing Davramglan ve Orgit
Kiiltiirii Arasindaki ligkinin Belidenmesine Yioinelik Bir Aragtirma™ baghkl yiksek lisans
tezinizin isminin "Kamu ve [niversite Hastanclerinde Caligan Hemgirelerin Algiladiklan
Mobing Davramglan ve Orgiit Kiltorh Arasindaki lligkinin Belirlenmesine Yonelik Bir
Amgtirma” olarsk de@igtirme talebiniz Mudirdigomisz binyesinde 28/05/2018 tarihinde
toplanan Saphk Hizmetleri Aragtirma lzin Talepleri Degerlendirme Komisyonca uygun

glirllmisgtir,
Bilgilerinizi rica ederim.
c-imaahdir,
Dr, Ali TASG!
[1 Saglik Modri
Saghk Hismeteri Sube Madiirlago Hilgt igimGidlsemm ALPASLAN
Faka N 02862170074 Unvan. EDE
Pyl Ipaskenirsag ik gov e nt Adresi: conskkaleiom saglik gov 3 Telefion N (286 1217 11 S8 217 11 151208

Fveabim ghehiromib wmaah aurctome hitp e belpe saghd gos i adeesanden B 1R Sulebi 1078 |- detadeart e S8 Lo e ermchilinems
T belge 2070 san il clektrommb s hamona pee g ol clobimmk ames ile el
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EK.8. Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi
izin belgesi

T.C. CANAKKALE
CANAKKALE ONSEKIZ MART ONSEKIZ MART UNIVERSITY
ONIVERSITESI
SAGLIK BILIMLER! ENSTITUSD INSTITUTE OF HEALTH SCIENCES
Sayr  :78714105/302.14- 2734 20/08/2013

Konu : Mehtap KOVAR

HEMSIRELIK ANABILIM DALI BASKANLIGI'NA

ILGI: Comtl Ofr. Igleri Dai. Bgk. 18.08,2018 tarih ve 93130991 -044-1505-1078Tsayih
yazIst.,

Anabilim Dalimz Yiksek Lisans Ofirencisi Mehtap KOVAR'in * Kamu ve Oniversite
Hastanelerinde galigan hemgire ve ebelerin algiladiklan mobing davramislan ve Srglt kiktoed
arasindaki iligkinin belirienmesi™ konulu tez qalismasi kapsaminda COMU Amstimma ve
g{dsm?mi:u hastanesinde anket caliymas) yapmasmn uygun bulundufiu ilgi vazm ile

Irumigtir.

Geregini bilgilerinize rica ederim.

pis

Enstitd Mudairdl
=98
ev‘f’g
> X
&
Lief %% [ &’\;p‘(
e °
Gerel | Bligi

Terzioghs Kamplst 17000-CANAKKALE-TURKIYE
Telis9 0236 218 38 94 Fux: +90(286) 218 3246 -mail ; saghilensitoomuedu ir
Web: wyrw gom el if
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/ciltli tez yazim kontrol listesi

KONTROL BASLIGI OGRENCI | DANISMAN

Tez yazimimda kullanilan yazi tipi w(UYGUN GYYGUN
Sayfa kenar bosluklari A YGUN =UYGUN
Kapak sayfasi diizeni wAYGUN wAIYGUN
I¢ kapak sayfasi diizeni UYGUN wUYGUN
Onay sayfasi diizeni uwUYGUN w0YGUN
Beyan sayfasi igerigi ve diizeni YGUN \{UYGUN
icindekiler sayfasi diizeni wUYGUN ~=(YGUN
Tesekkiir sayfasi AIYGUN «IYGUN
Tiirkce dzet SIYGUN \GHYGUN
ingilizce Ozet \CYYGUN \zijGUN
Simgeler ve kisaltmalar dizini ZUYGUN ZOYGUN
Sekiller dizini UYGUN @IYGUN
Tablolar dizini IYGUN \wYGUN
Tezin 6n sayfalarinin siralamasi ZUYGUN \z{ﬁ(GUN
On sayfalarin numaralandiriimas: IYGUN \ZdeGUN
Sayfalarinin numaralandirilimasi GIYGUN IYGUN
Basliklariin numaralandirilmasi wAJYGUN \,WOYGUN
Sekil, resim ve tablo WA YGUN e UYGUN
numaralandirmasi

Yontem ve Gereg wYGUN wOYGUN
Bulgular A YGUN OYGUN
Tartisma lz‘GYGUN wOYGUN
Sonug ve Oneriler JYGUN #0YGUN
Kaynaklar \w0YGUN \a'dYGUN
Atiflar (alinti ve géndermeler) AIYGUN EYYGUN
Ekler (etik kurul onayi. vs) GIYGUN h(YGUN
Tez plani IYGUN ‘ﬂéGUN
Dil (anlatim, yazim —imla) etIYGUN sIYGUN
Kégit ve baski 6zelligi CUYGUN wOYGUN
Tezin son geklinin elektronik MGUN \GHYGUN
kopyasi

Tarih: (OO 200 & Tarih:AQ 103/ 2008

Ogrenci
Adi ve Soyadi.
Uentop konni-

Imza

Danigmanin
Adi ve Sovadi
Calnir AES Y=

[m A

==

EK.9. Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii spiralli
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EK.10. Ozgecmis

Kisisel Bilgiler

Adi Mehtap Soyadi Kovar
Dogum Yeri |Can Dogum Tarihi [17.08.1988
Uyrugu T.C. TC Kimlik No |11128971820
E-mail mehtap.kovar@gmail.com |Tel 05547701954

Egitim Diizeyi
Mezuniyet
Mezun Oldugu Kurumun Adi
Yih
Doktora/Uzmanhk
Yiiksek Lisans
Lisans Baskent Universitesi 2010
Is Deneyimi
Siire (Yl -
Gorevi Kurum
Yil)

Turizm Hemsiresi

Baskent Universitesi Uygulama ve

2010-2012
Ameliyathane Hemsiresi Arastirma Hastanesi
Bebek Servis Hemsiresi Hacettepe Universitesi Hastanesi 2012-2014
Isyeri Hemsiresi Aqualand 2016-2017
EY Klinik Kadin Dogum Poliklinik Hemsiresi [2016-2017
Canakkale Onsekiz Mart
Yenidogan Yogun Bakim 2017-Devam

Hemsiresi

Universitesi Uygulama ve Arastirma

Hastanesi

Ediyor
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A-Uluslararasi ve Ulusal Yayinlary/Bildirileri/Diger:
e 2. Ulusal Hemsirelik Tarihi Kongresi ‘Savas ve Gogiin” Yarattigi Stresin

Psikososyal Nedenleri: Olgu Sunumu

B-Katildig1 Uluslararasi ve Ulusal Konferans ve Kongreler:

e [II. Uluslararas1 Katiliml Kiiltiirleraras1 Hemsirelik Kongresi, 21-23 Mayis
2015, Canakkale Onsekiz Mart Universitesi

e ICN 2018: Hemsireler Oncii Ses: Saglik Bir Insan Hakkidir Paneli 15 Mayis
2018

e 1. Ulusal Hemsireler i¢in Saglikli Calisma Ortanm Olusturma Sempozyumu,
28-29 Nisan 2017, Canakkale Onsekiz Mart Universitesi

e [ Yerel Canakkale Siddetle Miicadele Calistay1, 29 Nisan 2015, Canakkale

Onsekiz Mart Universitesi

C-Sertifikalar:
e Kalite Yonetim Sistemi
e Problem C6zme Semineri, 30 Ekim 2008, Baskent Universitesi
e Miikemmelliyetcilik Semineri, 06 Kasim 2008, Baskent Universitesi
e Ofke Yonetimi, 20 Kasim 2008, Baskent Universitesi
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EK.11. Spiralli tez kontrol formu

Hayir

1) Amblem renkli ve 2x2 em boyutunda olmalidir.

2) Kapakta sadece bashk bold ve 14 punto, diger yazilar normal renkte ven12 punto

yazilmalidir.

3) Tez savunma smavinda kabul edilmis tezler i¢in, tezin sirti tez yazim kilavuzuna

uygun olarak diizenlenmis olmalidir.

4) Kabul edilmis tez konusu ile tezin bas sayfasindaki tez konusu ayni olmahdir.

5) Beyan eksiksiz ve imzali olarak Tez Yazim Kilavuzundaki gibi konmalidir.

6) Ozet ve Summary 250°ser kelimeyi asmamalidir. (1 sayfa)

7) Anahtar kelimeler (en fazla) 5 adet olmahdir.

8) Ingilizce 6zetin basinda konu bashgr yazilmalidir.

9) Metin ve kaynaklarin tiimii 1,5 aralikli olmalidir.

10) Tezde yazim karakteri olarak “Times New Roman™ kullamlmalidir.

11) Web sayfa kaynaklari metin i¢inde de gegmelidir (parantez i¢inde giincelleme
tarihi ile birlikte). Kaynaklar béliimiinde de ciimlenin en sonunda Erisim adresi ve

Erisim tarihi sirasiyla verilmelidir.

12) Calismanin Etik Kurul onay1, varsa kurum onayi tezin en arkasina konmalidir.

NS SIS TSISISITNIS TS IS IS

Tarih:-‘.—Q/Cﬁ/ 20.4.?5 Tarih:\.o /Oﬁ/ 2043

imza

Ogrenci Danismanin
Adi ve Soyadi, Adi ve Soyadi,
Jue\’\J,.QP KO\(B?\ ol AAL_ LL—9'(72




