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OZET

Hemsirelerin etkin ve kaliteli bir bakim sunabilmeleri i¢in dogru Kkararlar
vermeleri, bunun i¢in de c¢alisma yasaminda deneyimledikleri is stresi diizeyinin
azaltilmasi gerekmektedir. Bu ¢aligma ile amaglanan hemsirelerin karar verme stilleri ile
is stresi arasindaki iliskinin belirlenmesidir. Calismada karar vermede etkili oldugu
belirtilen 6zsaygi ve karar verme stilleri (dikkatli, kagingan, erteleyici, panik) ile is stresinin

iliskisi arastirilmstir.

Tamimlayict ve iliski arayici nitelikte yapilan bu calisma Istanbul ilinde bir
tiniversite hastanesinde gorev yapan 337 hemsirenin katilimi ile 15 Eyliil - 30 Kasim 2016
tarihleri arasinda gergeklestirildi. Arastirmanin verileri kisisel bilgi formunu, “Melbourne
Karar Verme (I-1I) Olcegi ni ve “Is Stresi Olgegi”’ni icinde barindiran anket formu ile

topland1. Veriler IBM SPSS 21.0 paket programu ile analiz edildi.

Hemsirelerin “Melbourne Karar Verme Olgegi I-1I” puan ortalamalar1 sirasiyla
10,29+1,77 ve 20,61+6,85 olarak bulundu. Katilimcilarin MKVO-II’den en yiiksek puan
ortalamasii edindikleri alt boyutun “Dikkatli karar verme (Ort=10,39+1,89)” oldugu
belirlendi. “Is Stresi Olgegi” puan ortalamasi 31,11+6,16 olarak bulundu. Hemsirelerin is
stresi diizeyleri diisiik, orta ve yiiksek olarak smiflandirildi. Yapilan analizler MKVO-II
ve ISO’den elde edilen dlgiimler arasinda pozitif yonlii, zayif ve istatistiksel olarak ileri
derecede anlamli (r=0,269; p<0,001) dogrusal iliski oldugu belirlendi. Hemsirelerin is
stresi diizeylerine gore MKVO I ve 1I élgek toplamlarindan aldiklar1 puanlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,05). Sonug olarak hemsirelerin MKVO-T’e
gore 6z saygl diizeyleri, MKVO-II'ye gore dikkatli karar verme diizeylerinin yiiksek
oldugu ve iSO'ne goére de yiiksek diizeyde is stresi yasadiklari belirlendi. Ayrica
hemsirelerinin deneyimledikleri is stresi diizeyi ile karar verme stilleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli iligki oldugu saptandi.

Anahtar kelimeler: Karar Verme, Is Stresi, Hemsirelik



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN DECISION MAKING AND JOB
STRESS IN NURSES

Nurses need to make right decisions to serve qualified nursing care efficiently,
and better decision making requires a lower level of stress in the work environment. This
study aims to determine the relationship between the work stress and nurses' decision
making. This study investigated the relationship between the attributes affecting decision
making, such as self-respect and decision making styles (careful, avoidant, dilatory,
panicked) and work stress.

This descriptive and correlational study took place between 15th of September
2016 and 30th of November 2016 in a university hospital in Istanbul and 337 nurses
participated. Data were collected by a demographic information form and two
questionnaires including "Melbourne Decision Making Scale I-1I (MDMS)" and
"Workplace Stress Scale (WSS)". The collected data has been analyzed with IBM SPSS
Statistics 21.0 package program.

The mean scores from "MDMS | and 11" were 10.29+1.77 and 20.61+6.85,
respectively. The participants scored highest points from the MDMS subgroup
“’Carefully Decision Making’’ (mean: 10.39+£1.89). The mean point from WSS was
31.11+6.16. The work stress levels were classified as low, moderate and high. The data
analysis revealed a positive and weak, but statistically highly-significant correlation
between MDMS 11 and WSS (r:0.269; p<0.001). A statistically significant difference was
found between the MDMS | and Il scores (p<0.05). As a result, it was found that nurses
got higher scores from the self-esteem in MDMS |, “carefully decision making” in
MDMS Il and nurses experienced high level stress according the score they got from job
stress scale. Also there is a statistically significant and meaningful correlation between

the levels of work stress and the decision making styles.

Keywords: Decision Making, Work Stress, Nursing
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1.GIRIS

Karar verme, bireyi elestirel diisiinmeye tesvik eden ve 6grenilebilen 6nemli bir
yasam becerisidir (1, 2). Saglik ekibi i¢erisinde hastalara bakim verici gorev Ustlenerek,
sunulan hizmetle ilgili karar verici rol sahibi olan hemsirelik meslegi; bireye, aileye ve
topluma yonelik olarak biitiinciil yaklasimla saglik bakim hizmeti Sunan bir saglik
disiplinidir (3). Bu ¢alismada hemsirelerin biitiinclil yaklasimla hizmet sunarken
iistlendikleri rollerden biri olan karar vericilik yonleri, tizerinde durulacak olan temel

kavramlardan biri olacaktir.

Hemsireler giinliik bakim siirecinde kaliteli ve giivenli bir hizmet sunabilmek ve
bu hizmetin devamliligin1 saglamak igin klinik siireglerde birtakim kararlar verirler (4).
Bu karar verme eylemi, hemsirenin bir durumu sorun olarak algilamasi ile baslayip,
sorunun ¢oziimiine yonelik ulasilabilir amaglar belirlemesi ve bu amaglar dogrultusunda
sahip oldugu mesleki deneyimden ve almis oldugu egitimden yararlanarak alternatifler
arasindan en uygununu segmesi ile sonlanmaktadir (5). Hemsireler karar verme siirecinde

neyi temel alip nasil davranacaklarina, bireysel stillerine gore karar verirler (6).

Hemsirelerin ani gelisen, karmasik ve alternatifi fazla olan durumlar karsisinda
hizl1 disiiniip zaman kaybetmeden karar vermeleri gerekmektedir. Bu siirecte dogru
kararlar vermek hemsirenin tistlendigi 6nemli bir sorumluluktur (4). Giiniimiiz sartlar1 ele
alindiginda hasta bakim gereksinimleri ve finansal kaynaklardaki degisimler hemsirenin
sorumluluklarim1 daha da artirmaktadir. Boyle durumlarda hemsireler karar verme
stirecinde daha fazla otonomi sahibi olmaya ve verilen kararlarda daha etkin rol almaya

ihtiya¢ duymaktadirlar (7, 8, 9).

Hemgsireler gorev yaptiklar orgiit icerisinde hasta bakimiyla, kurumsal olaylarla
ve mesleki konularla ilgili onemli kararlar verirler (10). Onemli bir karar verme eylemi
birey iizerinde stres yarattigindan, hemsireler de ¢ogu zaman stresle de karsi karsiya
kalmaktadirlar. Yasanilan stresin az ya da orta seviyede olmasi segeneklerin &zenle
degerlendirip uygun kararlarin verilmesini saglarken, yiiksek seviyede yasanilan stres ise
seceneklerin diizglin degerlendirilemeyip eksik ve hatali kararlarin verilmesine neden

olmaktadir (11, 12).



Hemsirelik karar verme durumlari disinda da calisma kosullar1t goz Oniinde
bulunduruldugunda, stresli meslek gruplari arasinda yerini almaktadir (13). Stres
dogrudan bireyin performansini etkiledigi icin hemsireler de birgok konuda karar verirken
zorlanmaktadir (14). Saglik ¢alisanlarinin stres diizeyleri iizerine yapilan ¢alismalarda,
hemsirelerin stres diizeyinin diger saglik calisanlarina oranla daha yiiksek oldugu

gozlemlenmistir (15).

Hemsirelik insanla ¢alisan bir meslek grubu oldugu i¢in yapilan uygulamalarin
yarar saglama, zarar vermeme ilkesine dayanarak olumlu sonuglanmasi, dogru klinik
kararlarin verilmesi ile miimkiindiir. Hemsirelerin etkin ve kaliteli bakim sunmalar i¢in
dogru klinik kararlar vermeleri, bunun iginde ¢alisma yasaminda deneyimledikleri is

stresinin azaltilmasi gerekmektedir.

Bu calisma yukarida kisaca ele alinan karar verme ve is stresi kavramlarinin
hemsirelere 6zgii olarak ele alinmasi ve bu baglamda hemsirelerin karar vermeleri ile
deneyimledikleri is stresinin arasinda iliski olup olmadiginin ortaya konmasi amaci ile

planlanmistir.



2. GENEL BILGILER
2.1. KARAR VERME

Bireyler tiim yasamlar1 boyunca hemen her an birtakim sorunlarla kars1 karsiya
kalmakta ve sahip olduklar1 yetiler ile bu sorunlarin iistesinden gelebilmek amaciyla

icinde bulunduklar1 kosullara uygun olarak karar vermek durumunda kalmaktadir (16).

“Karar” ile “karar verme” birbirinden farkli kavramlardir (16). Bu baglamda
sozliikk anlamiyla karar; “Bir is veya sorun hakkinda diisiiniilerek verilen kesin yargi”,
karar verme ise: “bir sorunu ya da durumu sonuca baglamak” tir. (17). Karar, eylem
gerektiren duruma yonelik verilen uygun bir tepki olarak tanimlanmakta iken; karar
verme, birden fazla se¢enegin s6z konusu oldugu durumlarda, se¢eneklerden birini tercih
etmeyi igermektedir (18). Tanimlardan da anlasilabilecegi gibi, karar verme bir siireg

icermektedir.

Karar verme islemi, bir problem karsisinda karar veren bireyin i¢inde bulundugu
sartlar1 g6z Oniinde bulundurarak kendi belirledigi amaca yonelik oniine ¢ikan
seceneklerden en uygun olani tercih etmek icin gosterdigi bedensel ve zihinsel ¢abalardir,

seklinde tanimlanmaktadir (10, 19, 20).

Hemsirelikte karar verme; Hemsire tarafindan sorun olarak algilanan bir durumun
¢oziimiine yonelik olarak amag belirlemesi, bu amag¢ dogrultusunda olusturulan
alternatifler arasindan o anki sartlara en uygun olan1 segmesi olarak ifade edilmektedir.
Karar verme karmasik bir yapida oldugundan, hemsirelerin bu siiregte elestirel diisiinme
yeteneklerini kullanmalar1 gerekmektedir. Ayni zamanda hemsireler karar verirken,
soruna yonelik elde ettikleri bilgileri dogru analiz etmeli ve dogru olarak uygulamaya
koymalidirlar (5, 21).

2.1.1. Karar Verme Siireci Ve Asamalari

Bireyin bir durum karsisinda karar verme ihtiyact duydugu an, karar verme siireci

baglamis demektir.

Bireyler, hayatlarinin her giinii farkli kararlar verirler. Baglangicta basit olarak
goriinen karar verme siireci aslinda, karsilagilan sorunlarin 6nem derecesine yonelik farkli

kararlar verildiginden giderek karmasik bir hal alir. Karar verme bireyin giiclii ve zayif



yonleri ve tabi ki karar verme stilleri ile yakindan ilgilidir. Ayrica karar verme
calismalarinda bireylerin karar1 nasil ve neyi temel alarak verdiklerine odaklanilmaktadir
(22).

Karar verme siirecinde bireyler, aymi olaylar karsisinda farkli davraniglar
sergileyebilir. Fakat; farkli konularda kararlar alinsa da genel olarak izlenen yol ve siire¢

degismez (23).

Bireylerin karar vermelerinde sonug ve siire¢ iizerine yogunlasan iki temel
yaklasimdan bahsedilmektedir. Sonug iizerinde yogunlasan yaklasimda karar verme
stirecinin sonucunda verilen kararin yorumlanmasiyla karar verme siirecinin
anlasilabilecegi belirtilmektedir. Siire¢ iizerinde yogunlasan yaklagimda ise, kararin nasil
verildigi hakkinda toplanan detayl bilgilerin en uygun karari ortaya ¢ikaracagi goriisii

savunulmaktadir (24).

Adair J. (25) karar verme siirecinin bes basamaktan olustugunu belirtmektedir.
1. Amaci belirlemek,
2. Gerekli bilgileri toplamak,
3. Sonuca ulagabilmek i¢in uygun se¢enekleri olusturmak,
4. Karar1 vermek,
5. Verilen kararlar1 uygulamak ve sonuglar1 degerlendirmek”’ tir.

Kogel T. (26) karar verme siirecini su sekilde nitelendirmistir:
1. Amag belirleme, sorun tanimlama,
2. Amag ve sorunlar1 irdeleme, 6ncelikleri belirleme,
3. Coziim alternatiflerinin ve seceneklerinin belirlenmesi,
4. Gelistirilen alternatif ve se¢eneklerin belirlenmesi,
5. Se¢im kriterini belirleme ve se¢im yapma’ dir.

Hemsirelikte karar verme siirecinde sorunlari degerlendirme, tanilama, sonucu

tahmin etme, planlama, uygulama ve sonucu degerlendirme asamalarindan yararlanilir

(5). Dolayisi ile hemsireler giinlilk mesleki yasantilarinin vazgegilmez bir unsuru olan



hemsirelik siirecini uygularken, ayn1 zamanda bir karar verme slirecini de hayata

gecirmektedirler.

Sorunlar1 Degerlendirme: Karar silirecinin baglamasi i¢in sorun yaratan veya
tyilestirilmesi, degistirilmesi, se¢im yapilmasi gereken bir durumun var olmasi gerekir.
Sorun karsisinda Orgiitiin istenen amaglara ulasabilmesi igin oncelikli olarak var olan
sikintinin ne oldugu, 6nemi, kapsami, etki ve sonuglari anlasilir bir sekilde agikca

belirlenmelidir (27).

Hemsirelikte problemin ¢oziimiine yonelik uygulamalarin baslangi¢ noktasini
genellikle bireylerin saglik sorunlariyla ortaya ¢ikan davraniglar olusturmaktadir (5).
Hemsireler klinik ortamlarda veya birinci basmak hizmetlerde calismalari sirasinda
sahada, hasta /saglikli bireyin hemsirelik bakim gereksinimlerini belirlemede, birey aile
ve toplumun sagligin1 koruma, siirdiirme ve gelistirme ¢aligmalar1 boyunca durmaksizin
karar vermek mecburiyetinde kalirlar. Bunun yan1 sira hemsirelerin is yasaminda, ¢alisan
bireyler arasinda yasanan catigmalarda, ekip liyeleri arasindaki iletisimde, hizmet ici
egitimde ve hizmetin yonetimi basliklarinda da siklikla 6nemli kararlar vermeleri

gerekebilir.

Tamlama: Bu asamada karar vermeyi gerektiren durumla ilgili var olan kosullar
degerlendirilir. Durumun neden ve nasil ortaya ¢iktigi, ¢dziim yollarinin veya ¢6ziim
seceneklerinin, alternatiflerinin neler oldugu hakkinda bilimsel kaynaklardan bilgi
toplanir. Toplanan bilgiler arasindan sorunla ilgili olanlar secilir, tartisilir ve yorumlanir

(28).

Sonucu Tahmin Etme: Alternatiflerin belirlendigi asamadir. Bu siirecin en
onemli kismi, dogru ve etkili bir kararin verilmesi i¢in elestirel diisiinme becerilerini ve

mesleki becerileri kullanarak birden fazla alternatifin ortaya konmasidir (5)

Hemsirelerin konu iizerindeki hakimiyeti, temel mesleki bilgi diizeyi, tecriibeleri,
acik goriisli olmasi, risk almasi, arastirict ve Onyargisiz olmasi alternatiflerin
olusturulmasinda etkilidir. Hemsirenin bu 0&zelliklere sahip olmasit birden fazla

alternatifin olusturulmasinda yarar sagladigi gibi sonucun tahmin edilmesinde de

yardimc1 olmaktadir (5, 29, 30).



Planlama: Belirlenen alternatifler arasindan sorunun ¢éziimiine yonelik en uygun
olaninin tercih edilmesi i¢in tiim se¢eneklerin degerlendirildigi asamadir. Her bir secenek
bu asamada yarar-zarar, avantaj-dezavantaj dengesinde degerlendirilerek bir diger
secenek ile kiyaslanir. Bu konuda karar veren hemsirenin konu ile ilgili bilgi diizeyi,

deneyimi, elestirel diisiinme yetenegi ve becerisi onemlidir (30, 31).

Uygulama: En uygun alternatifin se¢ilmesi ve uygulanmasi igin nasil bir yol
izlenecegine karar verilen asamadir. En az hata ile uygulama yaparak istenen amaca

ulagsmak 6nemlidir (5).

Sonucu Degerlendirme: Secilen uygulama ile istenen sonuca ulasilma diizeyi
degerlendirilir. Sonu¢ olumsuz ise, nedenleri belirlenir. Gerekli goriiliirse siire¢ giizden

gegirilerek tekrarlanir (28).
2.1.2. Karar Verme Stilleri ve Stratejileri

Bireyin karar vermesi gereken durumlarda ne tepki gosterecegini ve nasil
davranacagini belirlemesidir (32). Birey kullandigz stili, nceden planlayarak uygulamis

ya da o an belirlemis de olabilir (33).

Verilen kararlar ile dogru ve etkin sonuglarin ortaya konmasi agisindan birey
alternatifler arasindan se¢im yaparken, segenekleri dogru degerlendirmeli ve kendi
ihtiyaglartyla bu secenckler arasinda baglanti kurmalidir (33). Birey karar verme
stirecinde sorunun ¢6ziimiine yonelik degerlendirdigi bilgiyi ortaya koyarken bireysel
farkliliklar gostererek degisik kararlar verir ve boylece ortaya farkli karar verme stilleri

cikmis olur (34).
Bazi aragtirmacilara gore karar verme stilleri farkl sekillerde ele alinmastir.

Kuzgun Y. (35)’ye gore karar verme stilleri,

1. i¢ tepkisel karar verme: Segenekler iizerinde fazla durulmadan, iginden

geldigi gibi verilen karardir.

2. Mantikh karar verme: Seceneklerin dikkatli bir sekilde elde edilen bilgiler
1s181nda incelenerek, olumlu ve olumsuz yonlerinin ayrintili olarak irdelenmesiyle verilen

karardir.



3. Bagimsiz karar verme: Kimseden yardim almadan kendi basina verilen

karardir.

4. Kararsiz karar verme: Verilen her kararda degistirme egiliminin bulundugu

ve siirekli memnuniyetsizligin s6z konusu oldugu karardir.
Scott SG. ve Bruce RA. (36)’a gore karar verme stilleri;

1. Akila (rasyonel) karar verme: Karar verme siirecinde alternatiflerin
dikkatlice arastirilip i¢lerinden sorunun ¢oziimiine yonelik en uygununun secilmesi ile

ortaya ¢ikan karardir.

2. Sezgisel karar verme: Karar verme siirecinde hizli bir sekilde Onsezi ve

duygulara dayanarak verilen karardir.

3. Bagimh karar verme: Kararin sorumluluklarinin tek basina alinmayip

baskalarmin 6neri, tavsiye ve yonlendirmesiyle verilen karardir.

4. Kacingan karar verme: Karar verme sorumlulugunu istlenmeyip karardan

kag¢inip, uzaklagilan durumdur.

5. Spontan karar verme: Karar verme aninda o zamanin kosul ve olanaklariyla
durumun akisina yonelik verilen karardir.

Deniz ME. (6)’e gore karar verme stilleri;

1. Dikkatli karar verme: Karar verme siirecinde bilgilerin arastirilip analiz
edilmesi, alternatiflerin ayrintili olarak degerlendirilmesi ve arasindan birinin se¢ilmesi

ile verilen karardir.

2. Kacingan karar verme: Karar vericinin kararlari bagkasinin vermesi istedigi,

kararin sorumluluklarin iistlenmedigi, uzaklastig1 karardir.

3. Erteleyici karar verme: Bir kararm siirekli uzatildigi, geciktirildigi,

sonuglanmasinin uzun stirdiigii karardir.
4. Panik karar verme: Ani ve hizli gelisen durumlarda aceleci davranip,

diisiincesizce hareket ederek hizlica sonuca ulagmak icin alinan karardir.

Karar verme stillerine iliskin yapilan arastirmalarda dogru ve etkili karar vermede

mantikli karar verme stilinin en uygun ydntem oldugu {iizerinde durulmaktadir.



Kararsizlik stilinin ise birey iizerinde mutsuzluga yol actig1 ve rahatsizlik yarattigi i¢in

kaginilmasi gereken bir tarz oldugu savunulmustur (37).
2.1.3. Iyi Kararin Nitelikleri

Birey, amaglar1 dogrultusunda karsilastig1 sorunlarin ¢oziimiine yonelik kararlar
alir. Bu alinan kararlarin iyi olup olmadigi ancak sonuglar ortaya c¢iktiginda
degerlendirilebilir (38). Bir kararin iyi ya da dogru nitelikte olmasi; o kararmn etkili,

verimli, uygulanabilir ve zamaninda alinmis olmasina baglidir (39).

Karar etkili olmahdir: Bir kararin 1yi ve etkili olabilmesi i¢in sorunlarin dogru

tespit edilmis ve alinan karar sonucunda sorunun ortadan kalkmis olmasi gerekmektedir

(40).

Karar verimli olmahdir: Karar verirken maliyet etkin kullanilmalidir. Astar
yiiziinden pahali olmamali, karar verme siirecinde yapilan harcamalar, verilecek kararin

sonucunda ortaya ¢ikacak olan tabloda geri kazanilabilmelidir (39).

Karar uygulanabilir olmahdir: Kaliteli bir kararin ortaya ¢ikabilmesi i¢in, o
kararin gercekei olmast gerekir. Kararin hayata gegirilebilmesi i¢in sartlarin uygun olmasi

gerekmektedir (39).

Karar zamaninda alinmis olmahdir: Karar siirecinde herhangi bir sikintiyla
karsilasilmadigr takdirde kararin, geciktirilmeden belirlenen siire iginde alinmasi
gerekmektedir (38). Geg alinmig bir kararin hig bir faydasi olmayacaktir. S6z konusu olan
hemsgirelikle ilgili karalar oldugunda bu durum ¢ok daha 6nemli hale gelebilmektedir.

Ozellikle hasta bakiminda alinan kararlarin zamanlamasi, hayat kurtarici olabilir.
2.1.4.Hemsirelerde Karar Verme Siirecini Etkileyen Etmenler

Hemsireler klinik siireglerde bakim verici, egitici, arastirmaci ve yonetici rollerini
uygulamaya gegcirirken her bir rolleri kapsaminda sahip olduklar1 bilgileri kullanarak
karar verirler (41). Bu siiregte karar vermelerini etkileyen birgok etmen vardir. Bu

etmenler asagida bagliklar halinde siralanmaktadir.



2.1.4.1. Bilgi

Bilgi, karar vermede en onemli etmenlerden biridir. Hemsirelerin sorunlari
tanilamasinin, girisimleri planlamasinin ve uygulamasinin ardindan sonug¢ hakkinda fikir

sahibi olmalarini saglamaktadir (42).

Hemgireler karar verme siirecinde kuramsal bilgileri ile sahada edindikleri
deneyimleri birlestirerek karar verirler. Karar verme siirecinde dogru kararlar vermeleri
igin karar verdikleri konu hakkindaki bilgilerinin yeterli diizeyde olmas1 gerekmektedir
(43). Yetersiz bilgi, dogru verinin yanlis yorumlanmasina yol agabilir. Bu da aslinda hig
bir zaman ulasilmayacak olan yanlis hedeflerin konmasmna veya ulasilabilecek

potansiyelin ¢ok daha altinda kalinmasina neden olabilir (5).
2.1.4.2. Deneyim

Deneyim hemsirelerin sahip oldugu temel mesleki bilgiler ile calistiklar
ortamlarda, bire bir ilgilendikleri vakalardan, hizmet i¢i egitimlerden ve klinik
uygulamalarindan 6grendikleri yeni bilgilerin birlestirilmesi ile olusan en yeni bilgi ve
becerilerdir. Hemsirelerin deneyimle birlikte hem kendilerine olan giivenlerinin attigi,
hem de hastalarin bakiminda biitiinciil yaklasimla karar vermede daha yetkin hale

geldikleri rapor edilmektedir (44).

Benner (45)’in Dreyfus modeline gére hemsirelikte deneyim bes kategori altinda
ele alinmistir. Bu kategoriler “deneyimsiz (lisans son simif 6grencisi veya yeni mezun
hemsire), deneyimli (1-6 ay arasinda calisan hemsire), yeterli (2-3 yillik hemsire), usta
(3-4 yillik hemsire) ve uzman (5 yil ve daha fazla calisan hemsire)” seklinde
siralanmaktadir (46).

Deneyimsiz hemsireler is odakli calistiklarindan, karsilastiklar1 durumlarda
planlama yaparken ¢ok yonli diisiinmezler. Deneyimli olanlar ise karsilastiklart
durumlarda sezgisel diisiinme yeteneklerini kullanarak konu ile ilgili ipuglarini biitiinciil
yaklagimla planlayarak zaman kaybetmeden hizli bir sekilde karar verirler. Fakat; uzman
bir hemsire calistig1 alan disinda farkli bir boliimde calismaya baslarsa karar verme
konusunda deneyimsiz bir hemsirenin sahip oldugu 6zellikleri sergiler (46). Ornegin uzun
yillar onkoloji kliniginde ¢alismis olan bir hemsire bu alanda son derece deneyimli de

olsa, bir yogun bakim {initesinde ise baslayacak oldugunda bu yeni alanda deneyimsizdir.



Hemsirelik deneyimi kendisinden daha kisa siire olan ancak yogun bakim deneyimi
kendisinden daha fazla olan bir hemsireye gore kinik siireclerde karar vermede zorluk
¢ekebilir. Bu yilizden deneyim karar vermede onemli bir faktérdiir. Deneyim sayesinde
hemsireler var olan durum Kkarsisinda ileriye yonelik ¢oOziim {iretici alternatifler
gelistirebilirler. Deneyim, hemsirelerin dogru ve uygun girisimler planlayarak yanlis

kararlar almalarin1 engellemektedir (47).
2.1.4.3. Bireysel ozellikler

Hemsirelerin sahip olduklar1 bireysel Ozellikler dikkate alindiginda, o6zellikle
kendine giiven ve elestirel diistinme becerileri karar vermelerine etki eden en onemli
faktorler arasinda siralanmaktadir. Hemsirelerin etkili kararlar vermelerinde kendilerine
giivenmeleri 6nemlidir (48). Kendine giivenen bir hemsire daha emin ve dogru hareket
eder. Tabi burada alt1 bos bir giivenden bahsedilmemekte, bilgiye ve deneyime dayanan
bir 6z gliven kast edilmektedir. Hemsirelerin ayrica verileri dogru degerlendirip sorunlari
dogru analiz etmek igin elestirel diisiinme becerilerini kullanmalar1 6nemlidir (49).
Ozellikle elestirel diisiinme becerisinin kazanilmast i¢in mesleki yasam siirecince bazi ek

egitimler almak gerekebilir.
2.1.4.4. Karar verilen ortamin 6zelligi

Verilen kararin gergeklestigi ortam hemsirelerin karar vermelerini etkileyen bir
baska etmendir. Ornegin &rgiit kiiltiirii ve yapisi, ekip iiyeleri arasindaki etkilesim gibi
unsurlar hemsirelerin karar vermelerini dogrudan etkileyen etmenlerdendir. Kaliteli ve
dogru zamanda planlanmis bir bakimin sunulmasi i¢in hemsirelerin bir otoriteye sahip
olmalar1 gerekmektedir. Hemsirelerin is yiikiinlin fazla oldugu ve farkli goérevlerde
calistirildigi ortamlarda hasta ile ilgili alinan kararlara bireysel olarak katilim saglamalari
zorlagmaktadir (48).

2.1.4.5. Stres

Hemgsirelerin karar verme siireclerinde deneyimledikleri stres diizeyinin de etkili
oldugu belirtilmektedir. Stres bu c¢alismada ele alinacak olan ikinci temel kavram

oldugundan, asagida daha genis ve kapsamli bir sekilde ele alinmistir.
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2.2. STRES

Giinlik hayatta sik kullandigimiz kelimelerden biri olan stres (50); durup
dururken kendiliginden olusmaz. Stresin olusmasi i¢in bireyin i¢inde bulundugu
ortamdan ya da cevreden etkilenmesi gerekir. Stresten etkilenme durumu da kisiden
kisiye degisir. Bir birey bir durumdan ¢ok fazla etkilenmeyebilirken, ayn1 olay baska bir
kiside yogun stres deneyimlemeye neden olabilir (51).

Stres kavramu Latince “estrica”, eski Fransizca “estrece” soOzciiklerinden
gelmektedir (Aydin 1. 2008). 17.yy baslarinda; is sefaleti, agir is kavrami olarak
nitelendirilirken, 18.yy sonlarinda yeni anlamlar yiiklenerek zihin baskisi, ¢aligma

zorunlulugu gibi kavramlarla ayn1 anlamda kullanilmistir (52).

Stres konusunda Oncii isimlerden biri olan Hans Selye (14) stresi; “insan
viicudunun herhangi bir isteme verdigi ozgiil olmayan karsilik” olarak tanimlamstir (53).
Ayrica stres, bireyin fizyolojsi ve psikolojisi iizerinde baski olusturan diisiince, duygu,

davranis olarak da ifade edilmektedir. Kisinin performansini etkileyen bir durumdur (54).

Birey, deneyimledigi herhangi bir durumun bedensel ve ruhsal sinirlarini tehdit
ettigini diislindiigli anda stres ortaya ¢ikar. Boyle durumlarda birey kendini korumaya
calisir. Savasabilecegi tiirden bir tehlikeyse savasir, savasamayacagi tiirden ise ondan

kagarak durumu kabullenir (55).
2.2.1. Stres Belirtileri

Stres tepkisi, bireylerin stres kaynaklaria olusturduklari reaksiyonlardir. Strese
kars1 bir cevabin olusturulabilmesi i¢in stresin varligindan s6z etmek gereklidir. Strese
cevap olarak birey psikolojik, fizyolojik ve davramssal belirtiler gostermektedir (56).

Bu belirtiler Tablo “2-17de ayrintili olarak verilmistir.
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Tablo 2.1: Stresin Belirtileri

Psikolojik Belirtiler Kognitif;
Unutkanlik
Kararsizlik ve kotii tavir
Kendini asir1 elestirme
Elestiriye tahammiilsiizliik
Konsantrasyon problemleri
Duygusal;
Ofke
Gerilim
Sinirlilik
Mutsuzluk
Irritabilite
Utanma
Sugluluk
Kiskanglik
Diismanlik hissi
Mizag dengesizligi
Fizyolojik Belirtiler Hizli ve diizensiz solunum
Kan seker seviyesinde artis
Kalp atiminda ve kan basincinda artis
Kas gerilimi ve kan sekerinde artis
Davramgsal Belirtiler Uyuma zorlugu
Tremorlar ve spazmlar
Yiiz hatlarinin gerilmesi
Yatt181 yerde rahat yatamama

Yerinde duramama ve sesin titremesi

Kaynak: (56).
2.2.2. Is Stresi

Bireylerin zamaninin biiylik ¢ogunlugunu ge¢irdigi is yerleri stres olusumunda

onemli bir yere sahiptir (57).

[s stresi, bireyin mesleki yetersizliginin yaninda fiziksel ve psikolojik nedenlere
bagli olarak gelisen ve birey lizerinde gerilim yaratan durum olarak ifade edilmektedir
(58). Amerika Ulusal Is Giivenligi ve Saghg Kurumu is stresini, “isten kaynakli
taleplerin ¢alisamin yetenegi, kaynaklar: veya ihtiyaglari ile uyusmama durumunda

ortaya ¢ikan zararl fiziksel ve duygusal tepkiler” olarak tanimlamaktadir (59).
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Stres her meslek grubu icin onem teskil etmektedir. Calisanlar strese maruz
kaldiklar1 gibi sonuglarini da yasamak zorunda kalmaktadirlar. Bazi meslek gruplar stresi
yogun bir sekilde yasarken, bazi meslek gruplar1 da daha az hissederek yasar. Polislik,
Ogretmenlik ve hemsirelik gibi meslek gruplar stresin yogun olarak yasandigi

gruplardandir (60).
2.2.3. Is Stresi Kaynaklar1

Her isin smirlar ¢ergevesinde bireylere sorumluluk yiliklemesi ve belirli riskleri
beraberinde getirmesi onu dogal olarak stres faktorii haline getirmektedir. Bir isin stres
faktorii olarak goriilmesi hem bireysel, hem de orgiitsel (isle ilgili) nedenlerden
kaynaklanmaktadir (61). Stres bireysel sekilde deneyimlenen bir olgudur. Dolayist ile her
bireyin stres kaynagi farkli olabilecegi gibi, stres kaynaklarindan etkilenme dereceleri de
farklilik gostermektedir (62). Bir kisi i¢in oldukga stres yaratan bir durum, bir diger kisi

icin ayn1 Ol¢iide strese neden olmayabilir.
2.2.3.1.Bireysel Stres Kaynaklari

Bireysel faktorler calisanlar icin potansiyel stres kaynaklaridir. Calisanin isi ile
ilgili beklentilerini, ¢aligma kapasitesini ve kisiligini, i3 durumunu nasil algiladigini ve
nasil tepki verdigini etkilemektedir (63). Calisanin kisilik yapisi, yasi, cinsiyeti, egitimi,

is deneyimi ve yasam tarzi bireysel stres kaynaklar1 arasinda yer almaktadir (64).
2.2.3.2. Orgiitsel Stres Kaynaklar

Orgiitsel stres kaynaklar1 arasinda asir1 is yiikii veya az is yiikii, rol catismasi ve
rol belirsizligi, fazla mesai ve vardiyali calisma, hiyerarsik yapidaki bozukluklar,
kararlara katilma diizeyindeki yetersizlik, yildirma (mobbing), is ortamindaki fiziksel

sorunlar incelenecektir.
2.2.3.2.1. Asin Is Yiikii Veya Az Is Yiikii

Asirn i yikii, c¢alisma zamani ve kosullar1 ele alindiginda bireylere

yapabileceklerinden ¢ok daha fazla is ve sorumluluk verilmesidir (65).

Asir is yiikii niceliksel (kantitatif) ve niteliksel (kalitatif) olmak iizere iki gruba

ayrilir. Niceliksel is yiikii, belirli bir zaman dilimi igerisinde yapilmasi istenen is i¢in
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zamanin yetersiz ya da isin fiziki olarak agir ve yorucu olmasi demektir. Bu durumda
planli yapilmayan isler birey iizerinde gerilim yaratmaktadir. Niteliksel is yiikii ise
yapilacak olan is ile isi yapacak bireyin sahip oldugu nitelikler arasinda uyumsuzluk olma
durumudur. Bu durumda birey isin gerektirdigi bilgi, yetenek ve kisisel 6zellige sahip

olmadiginda zorlanmaktadir (66, 67).

Birey isinde ne kadar uzman olursa olsun, zaman baskisi, uzun mesai, gergekei
olmayan is bitirme tarihleri, uygun dinlenme molalarinin olmamasi gibi faktorler ¢alisan
lizerinde stres yaratabilir. Ayrica yapilan isin siirekli dikkat istemesi, iist diizey karar
vermeyi gerektirmesi veya karmagsik bilgiler icermesi de c¢alisan {izerinde stres

yaratabilmektedir (68).

Asirt ig ylikii kadar calisan {lizerinde stres yaratan bir diger faktor yetersiz is
yukiidiir. (69). Niceliksel olarak az is yiikiine sahip olan ¢alisanlar oturarak ¢ok zaman
gecirirler. Niteliksel olarak az is ylikiine sahip olan ¢aliganlar tekrar eden, rutin ve zekanin
kullanilmadigi isleri yaptiklari i¢in can sikintist ile karsi karsiya kalmaktadirlar. Yasanan

her iki durum da birey iizerinde stres yaratmaktadir (70).
2.2.3.2.2. Rol Catismasi Ve Rol Belirsizligi

Rol, orgiitte ¢alisan kisinin konumu ile ilgili olarak baskalarinin ondan bekledigi,
yapmasini istedigi eylemler ve islemlerdir. Orgiit icerisinde her calisan icin rol tanimi
yapilmaktadir. Bu dogrultuda bireyin neler yapmasi ve neler yapmamasi gerektigi agik

bir sekilde ifade edilmektedir (71).

Rol catigmasi, 6rgiit calisan1 veya yoneticisinin hangi rolii istlenecegini sasirmasi
sonucunda ikilemde kalip kararsizlik yasamasidir. Bu tabloda kisi fakli roller arasinda
kalarak zorlanma ve gerilim yasar (72). Calisan bireyin gorevi ile ilgili rollerden hangisini
istlin tutup benimseyecegiyle alakali kararsizliga diismesi, birey lizerinde stres yaratir
(73).

Sterse neden olan faktorler arasinda siralanan ve siklikla rol catigmasi ile
karigtirilan bir diger etmen rol belirsizligidir. Rol belirsizligi, ¢alisanin is yasantisindaki
rolii ile alakali yeterli bilgiye sahip olmamasindan dolayr bulundugu konumun
gereklerini, sorumluluklarini ve etkinliklerini tam olarak bilmediginde ortaya ¢ikar (68,

74). Rol belirsizligi daha ¢ok orgiit i¢i iletisim eksikligi ve kopuklugundan kaynakli
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kendini gostermektedir. Calisan isinin ne oldugunu, sonuglarinin neler olmasi gerektigini,
isin nerede, ne zaman, kiminle koordine bir sekilde yapilacagini bilmediginde rol
belirsizligi yasamaktadir (75). Rol belirsizligi, ¢alisanin kendine giivenmeme, fiziksel
zorlanma ve tatminsizlik, bir ise yaramadigini diisiinme gibi olumsuz sonuglar dogurarak

birey lizerinde strese neden olabilmektedir (76).

Hemsireler hem rol ¢atismasi hem de rol belirsizligi agisindan riskli gruplardir.
Giderek karmasiklagsan saglik bakim hizmetleri alaninda klinik ortamlarda ¢ok fazla
sayida rol ve gorevin hemsirelerden beklendigi diisiiniildiigiinde oOzellikle bazi
durumlarda rol ¢atigmasinin yasanmasi kaginilmaz hale gelmektedir. Keza farkli egitim
diizeylerinden mezun hemsire, hemsire yardimcisi, acil tip teknisyeni vb. farkli unvanh
kisilerin, klinik ortamlarda benzer gorevlerle istihdam edilmeleri, gorev, rol ve
sorumluluklart arasinda net bir ayrigma tarif edilmemesi gibi nedenlerle rol belirsizligi de

yasanabilmektedir.
2.2.3.2.3. Vardiyali Calisma ve Fazla Mesai

Vardiyal caligma sistemine gore igyerlerinin ¢alisma siireleri 24 saatin igine
yayilacak sekilde periyodik olarak degistirilmektedir (77). Yapilan arastirmalarda insan
sagligina en uygun ¢alisma siiresinin gilinliik 7,5 saat, haftalik olarak da 45 saat oldugu
ortaya konmus olup bu siirenin uzatilmasi ya da mola siirelerinin kisa tutulmasi birey

tizerinde stres ve yorgunluga neden olabilmektedir (75).

Vardiyali ¢caligsma sisteminde giindiiz ¢aligma aliskanliginin degismesi, aksam ve
gece vardiyalarina gelirken ulasim sikintisinin yasanmasi gibi faktorlerin ¢alisanlarin
calisma enerjisini, is arzusunu ve verimini olumsuz etkiledigi ifade edilmektedir. Ayrica
ozellikle gece vardiyalarinda c¢alisanlarin dikkat daginikligi ve uyuklama agisindan risk

altinda olduklari, bu nedenle de gece vardiyalarinda is kazalarinda artis oldugu rapor
edilmektedir (51).

Mesai saatlerinin diizenlenmesiyle ilgili olarak ¢alisanlarin sosyo-kiiltiirel
ihtiyaglar1 dikkate alinmadan yapilan ¢alisma planlamalari bireyleri fazla mesai yapmaya
zorlamaktadir. Fazla mesai yaptirilmasi, caligma saatleri arasindaki dengenin
bozulmasina, is veriminin diismesine ve bireyin saglik acisindan sorun yasamasina yol

agmaktadir (75).
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2.2.3.2.4. Hiyerarsik Yapidaki Bozukluklar

Hiyerarsik sistem, is hayatina diizeni getirmektedir. Iyi calisma iliskileri ve ayni
diizeyde calisanlar, astlar ve iistler arasinda karsilikli etkilesimin olmasi, 6rgiitsel yasamin

onemli bir pargasidir. Yetersizligi ya da eksikligi calisanlar i¢in stres yaratmaktadir (78).

Orgiit icerisinde yetki ve sorumluluk smirlarmin bilinmemesi, kimin kime bagh
oldugu konusunda sikintilarin yasanmast c¢alisanlar arasinda huzursuzluga yol
acmaktadir. Yetki diizglin dagitilmadiginda alt kademelerin iist kademelerdeki ¢alisanlar
ile haberlesmelerinde sorun yasanmakta, emir dagitimi ve c¢alisanlarin yonetimi
giiclesmektedir. Bu ylizden kimin kimden emir alacagi ve kimin kime baglanacagi

belirlenmelidir (51).
2.2.3.2.5. Kararlara Katihm Diizeyindeki Yetersizlik

Orgiitlerde calisanin Karar verme siirecinde aktif olup verilen kararlarda soz sahibi
olmalar1 6nemlidir. Bu siiregte ¢alisanin etkin olup olmamasi stres olusumunda 6nemli
bir faktordiir. Ozellikle ¢alisanin kendisini ilgilendiren kararlarin alinmasinda fikirlerine

onem verilmez, istekleri goz oniinde bulundurulmazsa is stresi artmaktadir (53).

Kararlara katilmin temelinde yatan diislince, alinan kararlarda etkin rol alan
bireylerin, kararin sonuglarini daha ¢ok benimseyecegi ve destekleyecegi gercegidir (79).
Kararlara katilan bireyler kendilerine deger verildigini diisiineceklerinden stres diizeyleri

de azalacaktir (75).
2.2.3.2.6.Yildirma (Mobbing)

Duygusal saldir1, ayrimcilik ve zorbalik olarak da tanimlanan yildirma (mobbing);
fiziksel siddetten ¢ok psikolojik baski ve yildirma ile 1srarli ve bilingli olarak uygulanan

bir davranistir (80).

Yildirma tist yonetim kadrosundan uygulanabildigi gibi ayn1 diizey calisan, astlar
ya da bir grup tarafindan da uygulanabilmektedir (81). Olumsuz davranislarin etkisinde
kalan calisan her an bu gibi davranislarla karsilasma riski tasidigindan stres yasamakta,

buna bagli olarak fiziksel, zihinsel ve sosyal yonden sorunlar ortaya ¢ikmaktadir (53, 82).
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2.2.3.2.7. Is Ortamindaki Fiziksel Sorunlar

Calisilan ortamdaki fiziki kosullarin kotii olmasi, ¢alisanlar i¢in 6nemli bir stres
kaynagidir. Orgiitlerde, aydinlatma, 1sitma, havalandirma ve giiriiltiiyle ilgili sorunlar

strese neden olan fiziksel sorunlardir (75).

Aydinlatma: Onemli bir giivenlik unsurudur. Yetersiz ya da ¢ok fazla isiklandirma
calisanin goriis acisint daraltmakta ve nesnelerin agik bir sekilde goriilmesini
engellemektedir (83). Kotii 1siklandirma is veriminin diismesine, gorme problemlerinin

yasanmasina, sikintili bir ¢alisma ortaminin olusmasina neden olmaktadir (84).

Isitma: Asir sicak ya da asir1 soguk ortamda c¢aligmak bireyin sagligini olumsuz
etkilemektedir. Asir1 sicak yorgunluga neden olarak performansin diigmesine etki

etmekte, asir1 soguk da motor hareket yeteneginin azalmasina neden olmaktadir (71).

Havalandirma: Pasa (85), solunan havanin oksijen oraninin %14’tin altina,
karbondioksit oraninin ise %2,4’{in {izerine ¢ikmasi durumunda, saglik acisindan tehlike
olusturmaya basladigini belirtmektedir. Ortamdaki hava kosullar1 bu sinirlarin {izerinde
ve altinda oldugunda, bireylerde bogulma ve bayilmalara neden olmaktadir (85). Bu
nedenle calisma ortamlar1 belli araliklarda havalandirilmalidir. Aksi durumda solunan
kirli hava birey {lizerinde bag donmesine ve uykulu bir hale neden olarak is performansini

olumsuz etkilemektedir (86).

Giirtiltli: Giiriiltiiniin bireyler lizerinde {i¢ temel etkisi vardir. Asir1 giiriiltii isitme
kaybma neden olmaktadir. Iletisime engel olmaktadir ve son olarak calisanlarin is

verimlerini ve motivasyonlarini olumsuz etkilemektedir (71).
2.2.4. Is Stresinin Sonuglar

Strese yol acan stres faktorleri birey ve Orgiit lizerinde farkli tepkilere yol
acmaktadir. Diislik seviyede stres bireysel ve orgiitsel basariyr arttirirken; yiliksek
seviyedeki stres ¢alisan bireye ve Orgiite ait basariy1 azaltmaktadir (87). Bu ylizden is

yasaminda stresin sonuglarini bireysel ve orgiitsel olarak incelemek miimkiindiir.
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2.2.4.1. Bireysel Sonuclarn

Stresin birey {izerindeki sonuglar1 fiziksel, davranigsal ve psikolojik olarak ele

alinabilir.

Fiziksel Sonuclari: Stres 6ncelikli olarak psikolojik bir etkiye sahipken yasanilan

stirecte bedensel birtakim sorunlari da beraberinde getirmektedir (88).

Stresin neden oldugu fiziksel sorunlardan bazilari; tansiyon yiikselmesi, sindirim
bozuklugu, terleme, nefes darligi, bas ve boyun agrisi, yorgunluk, alerji, mide bulantisi
depresyon, uyku bozukluklari, koroner kalp hastaligi, bagisiklik zafiyeti ve kanserdir
(89).

Davramissal Sonuclari: Bireyin dikkat ve uyanikligini etkileyerek kazalara neden

olmakta ve saldirganlik duygusunu ortaya ¢gikarmaktadir (90).

Stresin neden oldugu davranissal sorunlardan bazilari; duygusal karar verme
egiliminde artma, duygusal patlamalar yasama, asir1 yemek yeme veya istah kaybi, asirt
heyecanlanma, ani ve ¢abuk karar verme, konusma bozukluklar1 yasama, verilen kararlar
dogrultusunda yanlis emir ve talimatlar verme, isi aksatma, gelismelere ilgisiz kalma

sonucunda karar verme igin gerekli bilgi gereksiniminde yetersizliktir (91).

Psikolojik Sonuclari: Stresin ilk etkileri ruhsal boyutta yasandigi i¢in zor fark
edilmekte fakat ortaya ¢ikan sonuglari ile daha sik karsilasiimaktadir (88).

Stresin neden oldugu psikolojik sorunlardan bazilari; dikkat azalmasi, zihni bir
konu {iizerinde toplama gli¢liigii, ¢esitli konular arasinda iliski kurma giicliigii, asir1
unutkanlik, obsesif (takintili) diisiinceler gibi zihinsel diizeydeki problemler, geri

cekilme, kabullenme, karsi koyma veya korku, endise ve depresyondur (92).
2.2.4.2. Orgiitsel Sonuglar1

Stres ¢alisan bireylerin sagligini etkileyen bir sorun olmakla birlikte orgiitiin

isleyisinde de aksamalara neden olan bir sorundur (93).

Stresin yol agtig1 orglitsel sonuglar1 ise ge¢ gitme, ise devamsizlik, verimsizlik,

isabetsiz kararlar verme, isten ayrilma davraniglari olarak incelemek miimkiindiir.
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2.2.4.2.1. Ise Ge¢ Gitme

Ise geg gitme, bireysel stres sonuglarindan biri olan davranigsal sonuglar arasinda
yer almakta ve kisi bu durumu dogrudan orgiite yansitmaktadir. Ise gec¢ gitme kisiden
kisiye, isten ise degisiklik gostermektedir. Kisinin ise ge¢ gitme sebebinin stresten uzak
kalmaya ¢alismasindan m1 yoksa evinin isyerine uzak olmasi gibi ¢esitli durumlardan mi1
kaynaklandiginin belirlenmesi gerekmektedir (94). Ise gec gitme davranisi, orgiitsel

stresle ilgili olabileceginden nedenleri arastirilmalidir.
2.2.4.2.2. Ise Devamsizlik

Devamsizlik, is gérenin ¢alisma programi veya planina gore calismasi gereken
zaman dilimi icerisinde ise gelmemesi olarak ifade edilmektedir (95). Calisan, isini
tamamen terk etmeden izin giinleri veya yillik tatilleri disinda isyerine gelmeyerek islerini
aksatmaktadir (96). Devamsizlik, orgiitsel stresten uzaklasmak amaciyla yapilan bir

davranis olarak goriilmektedir (53).

Yapilan bazi arastirmalara gore ise bagliligin, yaslilara gore genglerde ve
kadinlara gore erkeklerde daha fazla oldugu goriilmiis, evli olanlarin bekar olanlara oranla
daha ¢ok devamsizlik yaptig1r gézlemlenmistir. Diger yandan egitim diizeyi diisiik olan
calisanlarin yiiksek olanlara oranla daha fazla devamsizlik yaptigi belirtilmis, nedeni
olarak da basit, rutin ve agir islerde calistirilarak bikkinlik yasayip strese girmeleri

gosterilmistir (75).
2.2.4.2.3. Verimsizlik

Calisanlarin ne kadar etkin oldugu verimlilik ve stres diizeyleri ile ilgilidir. Asir1
yiiksek diizeyde stres yasanmasi sonucunda calisanlarin fiziksel ve zihinsel sistemi
bozulabilmekte, orgiitin ekonomisi agidan da olumsuz sonuglar dogabilmektedir.
Hastaliklarin ¢ogalmasi, is kazalarinin artmasi, iggiicii kayiplari, saglik giderlerinin
cogalmasi, kalifiye eleman kayiplari, 6denen tazminatlar Orgiite agir bir mali kiilfet

yiiklemektedir (53, 75).

Stresin verimlilik ile olan bu iliskisi tersine donmiis bir U harfine
benzetilmektedir. Stresin az ya da yogun yasanmasi verimliligin diismesine neden
olurken, stresin orta diizeyde yasanmasi ise verimlilik agisindan en uygun seviyedir (51,
78).
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2.2.4.2.4. isabetsiz kararlar verme

Sorunlarin ¢6ziimii i¢in en uygun kararin verilmemesi durumunda bireyler stres
yasayabilmektedir. Bireyin bu stliregte dogru kararlar1 verebilmesi i¢in saglikli diigiinmesi
gerekmektedir. Stres yasayip saglikli  diisiinemeyen bireyler, sorunu tam
algilayamadiklar1 i¢cin karar verme siirecini etkin ve dogru bir sekilde

yonetememektedirler (65).
2.2.4.2.5. Isten Ayrilma

Stirekli stres altinda calisan bireylerin oOrgilite olan bagliligi ve is tatmini
diismektedir. Otokratik oOrgiitlerde stres daha fazla yasanmakta, bu yiizden c¢alisanlarin
kendini gelistirme ve yeteneklerini sergilemelerine olanak verilmemektedir. Boyle bir
ortamda galismak istemeyen bireyler isten ayrilma ya da meslegi birakmaktadirlar. Orgiit,
deneyimli elemanimi kaybetmekte, yerine aldigi elemanin deneyim kazanmasi uzun

stirdiiglinden verimlilik diigmektedir (53, 97).
2.2.5. Hemsirelik Ve s Stresi

Saglik hizmetinin sunuldugu ortamlar stresin yogun bir sekilde yasandig1 yerlerdir
(98). Bu ortamlarda isi geregi insanlarla i¢ ige ve yiiz yiize ¢alisan hekim, hemsire ve
psikolog gibi saglik calisanlari genellikle stresin yikict etkileri ile yiiz yiize
kalmaktadirlar. Bu durum da ister istemez saglik bakim ortamlarinda ¢alisma yasamini
olumsuz etkilemektedir. Belirli diizeyde yasanan stres hemsirelerin gorevlerini yerine
getirmede onlar1 motive ederken, siirekli ve asir1 yasanan stres ¢alisanlari olumsuz yonde

etkilemektedir (99).

Saglik hizmetinin bir parcasi olan ve sayica en kalabalik grubu olusturan
hemsireler, hasta bakiminda, sagligin korunmasinda ve rehabilitasyon hizmetinin
sunulmasinda gorev almaktadirlar (100). Saglik hizmetinin 24 saat kesintisiz olarak
verilmesi gerekliligi nedeniyle Uluslararas1 Hemsireler Konseyi (ICN) 2007 yilinda

hemsirelerin vardiyali ¢alismasinin zorunlu oldugunu bildirmistir (101).

Calisma ortamindan kaynakli pek ¢ok olumsuz faktoriin etkisiyle hemsirelik
yogun is yiikiine sahip stresli bir meslek grubu olarak goriilmektedir (13). Yapilan
arastirmalarda hemsirelerin ¢alisma ortamindaki stres kaynaklari; yogun ig temposu, gorevlerinin

yikiimliiligl, fazla sorumluluk alma, fazla mesai, hasta yakinlar ile iletisim kurma,
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vardiya/ndbet sistemi ile ¢alisma, 6liimciil ve agir yarali hastalar ile ilgilenme, toplu

oliimleri gérme gibi durumlar olarak siralanmistir (102, 103).

Stres kaynaklar1 kurum ya da birimlere gore degisiklik gosterebilmektedir.
Yapilan ¢alismalarda yogun bakim {initelerinde ¢alisan hemsirelerde liimciil hastaya
bakim verme ve 6liim olgusu ile basa ¢ikmaya calisma en O6nemli stres nedeni iken,
cerrahi ve dahili birim gibi servislerde calisan hemsirelerde ¢alisan yetersizligi ve asir1 is

yiikii en 6nemli stres nedeni olarak goriilmistiir (104, 105).

Uzun donemli yasanan is stresi calisanlarin kisisel iligkilerini de etkilemekte,
hastaliktan otiirii ise devamsizliklarimi arttirmakta, ¢atigmalar yasanmasina neden
olmakta, is tatminsizligine yol agmakta, is birakma oranini ve verimsizligi artirmaktadir.
Boyle durumlarda daha olumlu calisma ortamlarinin olusturulmasina yonelik gerekli

diizenlemelerin yapilmasi birey ve orgiit agisindan énemlidir (106).

Hastanedeki hasta bakiminin biiyiikk kismimi hemsireler sagladigindan verilen
bakimin teknik niteligi kadar hastalarin bunu nasil algiladigi da 6nemlidir. Hastanenin
imajin topluma yansitmada 6nemli bir role sahip olan hemsirelerin, en uygun hizmeti
sunabilmeleri i¢in Oncelikle kendilerinin saglikli olmalari ve c¢alisma ortaminda

yasadiklar1 stresin kontrol altinda tutulmasi gerekmektedir (107).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Modeli
Bu arastirma tanimlayici ve iligki arayici nitelikte bir arastirmadir.

Bu arastirmanin amaci, bir tiiniversite hastanesinde calisan hemsirelerin karar

vermeleri ile deneyimledikleri is stresi arasindaki iligskinin arastirilmasidir.
3.2. Arastirmanin Sorulari

Arastirma sonucunda asagidaki sorulara yanit aranacaktir:

Hemsirelerin karar vermede 6zsaygi (kendine giiven) diizeyleri nasildir?
Hemsirelerin karar verme stilleri nasildir?

Hemsirelerin deneyimledikleri stres diizeyleri nasildir?

A wnp e

Hemsirelerin karar vermede 6zsaygi (kendine giiven) diizeyleri ile is stresi diizeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski var midir?

5. Hemsirelerin karar verme stilleri ile is stresi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir iligki var midir?

6. Hemsgirelerin is stresi diizeylerine gore karar vermede 6zsaygi (kendine giiven)
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli farkla degismekte midir?

7. Hemsirelerin is stresi diizeylerine gore karar verme stilleri istatistiksel olarak anlamli

farkla degismekte midir?
3.3. Arastirmamn Yapildig1 Yer ve Ozellikleri

Arastirma, Istanbul’da kamuya bagl bir iiniversite hastanesinde calisan

hemsireler lizerinde gergeklestirildi.
3.4. Arastirmanin Evren- Orneklemi

Arastirmanin evreni: Arastirma Istanbul ilinde, toplam 829 hemsirenin istihdam
edildigi bir iiniversite hastanesinde, dogum izninde, iicretli ve {icretsiz izinde olanlar

thmal edildiginde aktif olarak calisan 750 hemsirenin tiimii iizerinde gerceklestirildi.

Arastirmanin 6rneklemi: 15 Ekim 2016 — 30 Kasim 2016 tarihleri arasinda
arastirmaya katilmayi kabul eden 337 hemsireden olusturuldu. Power analizi yapildiginda

a: 0,05 kabul edilebilir hata orani i¢in, %98 giliven araliginda 6rnekleme 328 hemsirenin
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dahil edilmesi gerekliydi. Bu calismada 337 kisiden analiz edilmeye uygun veri

toplanarak uygun 6rneklem sayisina ulasilabildi.
3.5. Arastirmanin Veri Toplama Araclari

Calismanin amacima uygun olarak ii¢ boliimden olusan bir veri toplama araci

kullanild1 (Ek: 2).

Birinci boliimde; katilimcilarin demografik ve mesleki 6zelliklerini ortaya
¢ikarmak i¢in arastirmaci tarafindan sekiz madde olusturuldu. Bu maddeler; yas, cinsiyet,
medeni durum, egitim diizeyi, toplam ¢alisma siiresi, kurumda ¢aligma siiresi, bulundugu

birimdeki ¢aligma siiresi ve calisma sekli gibi degiskenleri igermektedir.

Ikinci boliimde; calismada hemsirelerde karar verme ile ilgili olarak orijinali
Mann L. ve Dig. (108) tarafindan alti1 lilkeyi kapsayan kiiltiirleraras1 bir arastirmada
tiniversite 6grencileri iizerinde uygulanmis olan “Melbourne Karar Verme Olgegi I ve 117
(MVKO I-1I) kullanildi. Olgek Tiirkge’ye Deniz ME. (109) tarafindan uyarlanmis ve
Tiirk¢e’de gegerlik giivenirligi yayinlanmistir. Anket Formu’nda 6lgegi kullanabilmek
i¢in izin almmustir (Ek: 7). Olgek iiglii likert tipte hazirlanmis toplam 28 maddeden
olusmakta ve MKVO-I ve MKVO-II olarak iki boliim i¢ermektedir.

MKVO-I: Karar vermede Ozsaygi (kendine giiven) diizeyini belitlemeyi
amaclayan alti maddeden olusmakta ve iic maddesi diiz, {ic maddesi ters yonde
puanlanmaktadir. Puanlama her bir maddede verilen “Dogru” yanit1 i¢in iki puan, “Bazen
Dogru” yanit1 igin bir puan, “Dogru Degil” yanit1 i¢in sifir puan seklinde yapilmaktadir.
Olgekten alinabilecek maksimum puan 12°dir. Yiiksek puanlar karar vermede 6zsayginin

yiiksek oldugunu gostermektedir.

MKVO-II: Karar verme stillerini dlgmeyi amaglayan bu 6lcek 22 maddeden
olugmakta ve dort alt 6lcegi bulunmaktadir. Bunlar; dikkatli (alt1 madde), erteleyici (bes
madde), kacingan (alt1 madde) ve panik (bes madde) karar verme stilleridir. Puanlarin

yiiksekligi, ilgili karar verme stilinin kullanildigina isaret etmektedir.

1.Dikkatli Karar Verme Stili: Bireyin karar vermeden once 6zenle gerekli bilgiyi
aramas1 ve alternatifleri dikkatlice degerlendirdikten sonra se¢im yapma durumudur. Bu

faktor altt madde (2, 4, 6, 8, 12, 16) ile ifade edilmistir.
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2.Kacingan Karar Verme Stili: Bireyin karar vermekten kaginmasi, kararlar
baskalarina birakma egiliminde olmasi ve boylece sorumlulugu bir bagkasina devrederek
karar vermekten kurtulmaya ¢alisma durumudur. Bu faktor altt madde (3, 9, 11, 14, 17,
19) ile ifade edilmistir.

3.Erteleyici Karar Verme Stili: Bireyin karar1 gegerli bir neden olmaksizin siirekli
erteleme, geciktirme ve siirincemede birakma durumudur. Bu faktoér, bes madde (5, 7,10,

18, 21) ile ifade edilmistir.

4. Panik Karar Verme Stili: Bireyin bir karar durumu ile kars1 karsiya kaldiginda,
kendini zaman baskis1 altinda hissederek aceleci davranislar sergileyip ¢abuk ¢oziimlere

ulagsma ¢abast durumudur. Bu faktor, bes madde (1, 13, 15, 20, 22) ile ifade edilmistir.

Uciincii béliimde: Calismada hemsirelerin stres diizeyini belirlemek amaciyla “is
stresi 6lgegi” kullanilmistir. Olgek Dr Suzanne Haynes (110) tarafindan Amerika Ulusal
Saglik Istatistikleri Merkezi’nde ¢alisanlar iizerinde gelistirilmistir. Tiirkge’ye ilk olarak
Aktas AM. (57) tarafindan uyarlanmig ve gegerlik giivenirlik ¢alismasi yaymlanmaistir.
Anket Formu’nda 6lgegi kullanabilmek i¢in izin almmistir (Ek: 8). Olgek besli likert tipte
hazirlanmis 10 maddeden olusmaktadir. Stres 6l¢eginde alinabilecek minimum puan:10
maksimum puan 50 olarak belirlenmistir. Olgegin uyarlanma ¢alismasinda 12 puandan
asagist distik stresli durumu, 12-30 puan arasi stresli durumu, 30’dan fazla olan puanin

ise yiiksek stresli durumu ifade ettigi belirtilmektedir.
3.6. Arastirmanin Verilerinin Toplanmasi

Arastirmanin verilerinin toplanmasi siirecinde, veri toplama araci (Ek: 2) bizzat
arastirmaci tarafindan ilgili hastanedeki tiim klinikler dolasilarak hemsirelere birebir
ulastirildi. Anketin doldurulmasi i¢in hemsirelere bir hafta siire verildi. Sonrasinda ayni
klinikler tekrar ziyaret edilerek imzalanmis “Asgari Bilgilendirilmis Goniilli Olur

Formu” (Ek:1) ile doldurulmus olan anket formlar1 toplandi.
3.7. Arastirmanmin Verilerinin Analizi

Elde edilen veriler, bilgisayar ortamina aktarilarak IBM SPSS Statistics 21 paket

programinda degerlendirilmistir.
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Verilerin analiz edilirken katilimcilarin  sosyo-demografik &zelliklerinin
belirlenmesi ve Ol¢ekler ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin degerlendirilmesi igin
tanimlayici analizler (say1, yiizde, en diisiik ve en yiiksek degerler, ortalama ve standart
sapma) kullanildi. Olgeklerden elde edilen lgiimlerin giivenirliginin stnanmasi igin i¢
tutarlik katsayis1 (Cronbach’s Alfa) analiz edildi. Olgeklerden elde edilen &lgiimler
arasindaki iliskilerin ortaya konmasi i¢in dogrusallik testi (nokta sagilim grafikleri) ve
iliski arayict analizler (Pearson Korelasyon Analizi) gercgeklestirildi. Son olarak
katilimcilarin is stresi diizeylerine gore karar verme stilleri arasinda anlamli fark olup
olmadiginin belirlenmesi i¢in parametrik ikili karsilagtirma analizi (bagimsiz gruplarda t-
testi) uygulandi. Analizler i¢in %95 giiven diizeyinde anlamlilik seviyesi p<0,05 olarak
kabul edildi.

3.8. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin etik onayr Okan Universitesi Etik Kurulundan alinmistir. Daha
sonra ¢aligma verilerinin toplanacagi tiniversite hastanesinden gerekli izinler alinarak
caligmanin uygulama agmasi baslatildi (EK: 6). Katilimcilara “Bilgilendirilmis Gontillii

Olur Formu” anketle birlikte ulastirilarak imzalatildi (Ek: 1).
3.9. Arastirmanin Simirhliklari

Bu arastirmanin bulgular1 calismanin yiiriitiildiigii tiniversite hastanesinde ¢alisan

hemsireler ile sinirhidir.
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4. BULGULAR

Bu bolimde arastirmadan elde edilen bulgulara yer verilecek olup bulgular

asagida belirtilen sira ile aktarilacaktir.

1. Hemsirelerin sosyo-demografik 6zelliklerine iligskin bulgular

2. Kullanilan 6l¢iim araglarindan elde edilen dlgiimler ve Ol¢limlerin i¢ tutarliklarina
iligkin bulgular

3. Hemgirelerin is stresi diizeylerine yonelik bulgular

4. Hemgirelerin karar verme stillerinin is stresleri ile iligkisine yonelik bulgular

5. Hemsirelerin is stresi diizeylerine gore karar verme stilleri arasindaki farkin

anlamliligina iligkin bulgular
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4.1. Hemsirelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine iliskin Bulgular

Tablo 4-1’de hemsgirelerin sosyo-demografik ozelliklerine iliskin sorulara

verdikleri yanitlarin dagilimlar yer almaktadir.

Tablo 4-1: Hemgirelerin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi (N=337)

Bagimsiz Degisken Alt Grup n %
Yas Gruplari <30 yas 140 41,5
(Ort:34,02; SS:7,53 31-40 yas 129 38,3
ED:23; EY261) >41 yas 68 20,2
Cinsiyet Kadin 299 88,7
Erkek 38 11,3
. Evli 192 57,0
Medeni Durum
Bekar 145 43,0
Lise 8 2,4
Egitim Durumu On lisans 26 77
Lisans 218 64,7
Lisansiistii 85 25,2
Meslekte Toplam Caligma Siiresi Syl 68 20,2
(Ort:12,45; SS:8,52 6-10 y1l 115 34,1
ED:1; EY:38) >11 yil 154 45,7
Birimde Toplam Calisma Siiresi Syl 163 48,4
(Ort:7,60; SS:7,14 6-10 y1l 103 30,6
ED:1; EY:35) >11 yil 71 21,1
Kurumda Toplam Calisma Siiresi <5yil 89 26,4
(Ort:10,53; SS:8,13 6-10 yil 126 37,4
ED:1; EY:35) >11 yil 122 36,2
Stirekli giindiiz 129 38,3
Calisma Sekli Strekli gece 6 18
Vardiyah 202 59,9

Ort=Ortalama; SS=Standart Sapma, ED= En Diisiik Deger; EY= En Yiiksek Deger

Tablo 4-1’de yer alan bulgular incelendiginde hemsirelerin gogunlukla 30 yas ve
daha geng¢ (%41,5), kadin (%88,7), evli (%57,0) ve lisans mezunu oldugu (%64,7)
goriilmektedir. Hemsirelerin meslekte toplam caligma stireleri 1-38 yi1l arasinda
(ortalama=12,45+8,52), birimde ve kurumda c¢alisma siireleri ise 1-35 yil arasinda
(birimde toplam caligma siiresi ortalama=7,60+7,14; kurumda toplam c¢alisma siiresi
ortalama=10,53+8,13) degismektedir. Hemsirelerin biiyiik cogunlugu vardiyali-gece ve
giindiiz doniistimlii (%59,9) caligmaktadir.
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4.2. Kullanilan Ol¢iim Araclarindan Elde Edilen Olciimler ve Olciimlerin i¢
Tutarliklarina Iliskin Bulgular

Tablo 4-2’de MKVO I ve MK VO II 6lgekleri toplami ve alt boyutlarinda yer alan
madde sayilari, 6rneklemden elde edilen 6l¢limlerin i¢ tutarlik katsayilari, katilimeilarin
almis olduklar1 en diisiik ve en yiiksek puanlar ile birlikte puan ortalamalar1 ve standart

sapmalar1 verilmektedir.

Tablo 4-2: Hemsirelerin MK VO I-II’ den ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar ve ig tutarlik katsayilart
(N=337)

n a ED-EY Ort(ss)
MKVO-I 6 0,684 3-12 10,29(1,77)
MKVO-II 22 0,863 6-44 20,61(6,85)
Dikkatli Karar Verme Stili 6 0,730 3-12 10,39(1,89)
Kacgingan Karar Verme Stili 6 0,776 0-12 3,84(2,66)
Erteleyici Karar Verme Stili 5 0,767 0-10 3,20(2,44)
Panik Karar Verme Stili 5 0,762 0-10 3,18(2,31)

n=Olcekte Yer Alan Madde Sayisi, o= Cronbach Alpha i¢ Tutarlik Katsayisi, ED= En Diisiik Deger;
EY= En Yiiksek Deger; Ort=Ortalama; SS=Standart Sapma,

Hemsirelerden elde edilen oOlgiimlerin i¢ tutarliklar1 degerlendirildiginde, ic
tutarlik katsayisinin MKVO 1 i¢in 0=0,684, MKVO II i¢in a=0,863 olup alt boyutlarda
a=0,730 ile 0=0,776 arasinda degistigi bulundu (Tablo 4-2).

Tablo 4-2°de yer alan diger bulgular incelendiginde hemsirelerin MKVO I puan
ortalamasinin 10,29 (SS=1,77), MKVO II puan ortalamasinin 20,61 (SS=6,85) oldugu ve
en yiikksek puan ortalamasina sahip olunan alt boyutun “Dikkatli karar verme

(Ort=10,39+1,89)alt boyutu oldugu belirlendi.

Tablo 4-3’te ISO toplami ve dlgekte yer alan madde sayisi, drneklemden elde
edilen dl¢limlerin i¢ tutarlik katsayisi, hemsirelerin almis olduklari en diisiik ve en yiiksek

puanlar ile birlikte puan ortalamasi ve standart sapmasi verilmektedir.
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Tablo 4-3: Hemsirelerin ISO’den aldiklar1 puanlar ve i¢ tutarlik katsayist (N=337)

n a ED-EY Ort(SS)

iSO 10 0,773 10-50 31,11(6,16)

n=Olgekte Yer Alan Madde Sayisi, o= Cronbach Alpha i¢ Tutarlik Katsayisi, ED= En Diisiik Deger;
EY= En Yiiksek Deger; Ort=Ortalama; SS=Standart Sapma,

[SO’den elde edilen &lgiimlerin i¢ tutarlik katsayis1 0=0,773 olarak hesaplandi
(Tablo 4-3).

Tablo 4-3’te yer alan diger bulgular incelendiginde ISO’de hemsirelerden elde
edilen Ol¢timlerin 10 puan ile 50 puan arasinda degistigi ve 0l¢lim ortalamalarinin ise

31,11(6,16) oldugu belirlendi (Tablo 4-3).
4.3. Hemsirelerin is Stresi Diizeylerine Yonelik Bulgular

Hemsirelerin is stresi diizeylerine gore karar verme stilleri arasinda fark olup
olmadiginin belirlenmesine yonelik gruplar arasi karsilagtirma yapabilmek icin stres

diizeyleri diisiik, orta ve yiiksek diizey olmak tizere ii¢ grupta ele alindi1 (Tablo 4-4).

Tablo 4-4: 1SO’den elde edilen Slgiimler arasindaki iliskiler (N=337)

isO Puan arahg n %

Diisiik diizeyde stres 10-12 1 0,3
Orta diizeyde stres 12-30 149 44,2
Yiiksek diizeyde stres 31-50 187 55,5

ISO’nin diizeyleri incelendiginde diisiik is stresi yasadig1 belirlenen 1 kisi (%0,3),
orta diizeyde is stresi yasadigi belirlenen 149 kisi (%44,2) ve yliksek diizeyde is stresi
yasadig1 belirlenen 187 kisi (%55,5) oldugu bulundu (Tablo 4-4).

4.4. Hemsirelerin Karar Verme Stillerinin Is Stresleri ile iliskisine Yonelik

Bulgular

Hemsirelerin MKVO I, MKVO II ve ISO’den almis olduklar1 puanlar arasinda
iliski olup olmadiginin belirlenmesi amaci ile Pearson korelasyon analizi yapilmadan

once elde edilen dl¢iimlerin nokta sagilim grafikleri olusturuldu. Sekil 4-1°de MKVO 1
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ile ISO’den elde edilen dlgiimlerin, Sekil 4-2°de MKVO 1I ile iSO’den elde edilen
olgiimlerin, Sekil 4-3’te ise MKVO I ve MKVO II’den elde edilen o6l¢iimlerin

dogrusalligina iliskin grafik sonuglar yer almaktadir.

Sekil 4-1: MKVO — I ve iSO’den elde edilen dlgiimlerin nokta sagilim grafigi
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Sekil 4-2: MKVO — II ve ISO’den elde edilen lgiimlerin nokta sagilim grafigi
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Sekil 4-3: MKVO — I ve MKVO- II’den elde edilen &lgiimlerin nokta sagilim grafigi
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Sekillerden elde edilen sonuglara gére sadece MKVO II ve iSO’den elde edilen

Olctimler arasindaki iliski dogrusal olup diger dl¢liimler arasindaki iliskilerin dogrusal

olmadig1 bulundu.

Tablo 4-5’te hemsirelerin her ii¢ 6l¢ek ve alt boyutlarindan almis olduklar

puanlarin birbirleri ile olan iligkilerine yer verilmektedir.

Tablo 4-5: MKVO-I, II ve ISO’den elde edilen dl¢iimler arasindaki iliskiler (N=337)

1 2 3 4 5 6 7
1 MKVO-I 1
2 MKVO-1I -308* 1
3 Dikkatli Karar Verme Stili ,317* 244* 1
4  Kagingan Karar Verme Stili -,378* ,865*  -042 1
5 Erteleyici Karar Verme Stili -,332*  ,859* 002 ,676* 1
6 Panik Karar Verme Stili -,386* ,861*  -.050 ,732* ,709* 1
7 iSO -,105 ,269* 049 A91*  237%  287* 1
*p<0,001

Tablo 4-5’te yer alan bulgulara gére MKVO II ve iSO’den elde edilen &lgiimler

arasinda pozitif yonlii, zayif ve istatistiksel olarak ileri derecede anlamli (r=0,269;

p<0,001) dogrusal iliski (Sekil 4-2) vardir. MKVO I ve ISO ile MKVO I ve MKVO II’den

31



elde edilen dlglimler dogrusal olmadigi i¢in aralarindaki iliskiler ¢alisma kapsami disinda

birakilmistir.

45. Hemsirelerin Is Stresi Diizeylerine Goére Karar Verme Stilleri

Arasindaki Farkin Anlamhhigina iliskin Bulgular

Diistik derecede is stresi yasadigi belirlenen 1 kisi, orta diizeyde stres yasadigi
belirlenen 149 kisi ile birlestirilerek tek grup olarak ele alindu.

Diisiik ve orta diizeyde is stresi yasayan hemsireler (n=150, %44,5) ile yliksek
diizeyde 1s stresi yasayan hemsirelerin (n=187, %55,5) karar verme stilleri arasindaki
farklar bagimsiz gruplarda t-testi ile karsilastirildi. Analiz sonuglar1 Tablo 4-6’da
verilmektedir.

Tablo 4-6: Hemsirelerin stres diizeylerine gére MKVO I ve MKVO II puan ortalamalar1 arasindaki farklar
(N=337)

Diisiik ve Orta Yiksek Diizey

Diizey (n:150) (n:187) Test ve Anlamlilik

ort ss ort ss )
MKVO-I 10,51 1,60 10,12 1,89 t=1,981; p=0,048*
MKVO-II 19,69 7,02 21,36 6,63 t=-2,241; p=0,026*
Dikkatli Karar Verme Stili 10,25 1,92 10,50 1,86 t=-1,211; p=0,227
Kagingan Karar Verme Stili 3,75 2,75 3,91 2,60 t=-0,552; p=0,581
Erteleyici Karar Verme Stili 2,91 2,46 3,43 2,41 t=-1,951; p=0,052
Panik Karar Verme Stili 2,77 2,39 3,51 2,18 t=-2,960; p=0,003**

*p<0,05; **p<0,01
Ort=Ortalama; SS=Standart Sapma

Tablo 4-6’da yer alan bulgulara gore hemsirelerin is stresi diizeylerine goére
MKVO I ve MKVO II él¢ek toplamlarindan almis olduklar1 puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark vardir (p<0,05). Yiiksek diizeyde is stresi yasayan hemsireler, diisiik
ya da orta diizeyde is stresi yasadig1 belirlenen hemsirelere gore MKVO I’de daha diisiik,
MKVO II’de ise daha yiiksek puan ortalamasina sahiptir.

MKVO II'nin alt boyutlar1 incelendiginde ise hemsirelerin is stresi diizeylerine

gore “dikkatli karar verme”, “kacingan karar verme” ve “erteleyici karar verme” stilleri
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arasinda anlamli fark yokken (p>0,05), “panik karar verme” stilinde ileri derecede
anlamli fark vardir (p<0,01). Yiiksek diizeyde is stresi yasayan hemsirelerin “panik karar
verme stili” alt boyut puanlarinin diisiik ya da orta diizeyde is stresi yagsayanlara gore daha

yiiksektir (Tablo 4-6).
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5. TARTISMA

Hemsirelik agisindan karar verme, kuramsal ve sahada deneyimlenerek elde
edilen bilgilerin dogru ve etkin bir sekilde yorumlanarak uygulanmaya konmasidir.
Saglikli/hasta bireyi ve ¢evresini yakindan analiz etme firsat1 ve saglik ekibi icerisinde
iletisimin saglanmasinda kilit bir rolii olan hemsireler, olabilecek degisiklikleri oncelikli
olarak fark edebilme imkanlar1 oldugundan karar verme siirecinde giiclii bir destek gorevi
gormektedirler (10). Onemli karar verme durumu birey igin stres iireticidir. Bu yiizden

yasanan stresin diizeyi alinan kararlarin etkinligini belirlemektedir.

Bu bolimde hemsirelerin karar verme stilleri ile is stresi arasindaki iligkinin
belirlenmesi amaci ile toplanan verilerden elde edilen bulgular tartisilmis ve

yorumlanmustir.

Hemsirelerin sosyo-demografik ozelliklerinin tartisilmasi; Arastirmamizda
yer alan hemsirelerin ¢cogunun kadin, evli ve lisans mezunu oldugu goriilmekte ve biiyiik

¢ogunlugu vardiyali olarak ¢alismaktadir (Tablo 4-1).

Hemsirelerle yapilan ve karar alma konusunu ele alan benzer bir ¢alisma da
hemsirelerin yas ve meslekte toplam c¢alisma yil ortalamasi ile ¢ogunlugun evli ve
vardiyali olarak ¢alismasi bizim ¢alismamiz ile paralellik gosterirken, o ¢aligmada lisans
mezunlar: 6n lisans mezunlarina oranla azinlikta kalmistir (111). Ayni sekilde Vatan ve
ark. (112)’in hemsirelerin yonetsel kararlara katilimlarinin incelenmesi tizerine yaptigi
calisgmada da hemsirelerin yas ortalamasi, ¢ogunun evli olmasi ve meslekte toplam
calisma yil1 ortalamasi bizim ¢aligmamizla benzerlik gosterirken, lisans mezunlari1 yine
saglik meslek lisesi ve 6n lisans mezunlarina oranla sayica azinlikta kalmistir. Gelisen ve
ilerleyen egitim sektoriiniin hep daha fazlasini istemesi ve igsizlik oraninin giderek arttig
bir toplumda yasamak insanlar1 egitim seviyelerini ylikselterek is imkani olasiliklarim
artirmaya tesvik etmektedir. Arastirmamizin yapildigi iiniversite hastanesi yeni ise
alimlarda uzun yillardir en az lisans mezunu egitim seviyesine sahip hemsireleri kabul
ettiginden ¢alismamizdaki lisans mezunu hemsirelerin sayica fazla olmasi da bundan ileri
gelmektedir. Fakat diger ¢alismalarla karsilastirildiginda belirleyici bir 6zellik olarak

goriilmemektedir.
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Hemsireler saglhigin siirdiiriilmesinde hastanelerde devamli olarak 7/24 hizmet
verdikleri i¢in vardiyali ¢alisan sayisinin fazla olmast da yine beklenen ve olagan bir

durumdur.

Hemsirelerin karar verme (MKVO I-11) élceginden aldiklar1 ortalama
puanlarin tartistlmasi; Hemsirelerin MKVO-I’de 6zsaygr ve MKVO-II'nin alt dlcegi
olan dikkatli karar verme stilinden aldiklar1 puanlarin yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo
4-2). Bu puanlarin yliksek olmasi karar vermede kendilerine giivendiklerinin ve karar
vermeden Once bilgileri arastirip analiz ettiklerinin, alternatifleri ayrintili olarak
degerlendirdiklerinin gostergesidir (109). Kendine gilivenen ve dikkatli kararlar veren
hemsireler islerinde daha basarili, uygulamalarda daha girisken olmakta ve is ortaminda
olusabilecek stresten daha az etkilenmektedir. Kagingan, erteleyici ve panik karar verme
puan ortalamalarmin diisiik olmast ise kararlarin1 baskasina birakma egiliminde
olmadiklarini, kararlarin1 geciktirmediklerini ve aceleci davranarak diigiincesizce hareket

etmediklerini ortaya koymaktadir.

Hadimli ve ark. (111)’nin ebe ve hemsirelerin is doyumu ve karar verme
gii¢lerinin incelenmesi iizerine yaptiklar1 calismada karar verme (MKVO I-11) puan
ortalamalar1 hesaplandiginda 6zsaygi ve dikkatli karar verme oOlgeklerinden aldiklar

puanlar yine bu ¢aligmaya benzer sekilde yiiksek bulunmustur.

Kaya ve ark. (20)’nin hemsirelerin karar verme stratejileri ve mesleki doyumlari
lizerine yaptiklar1 calisma ile Acibozlar (113)’in yOnetici hemsirelerin karar verme
stratejileri ve yaraticilik diizeyleri iizerine yaptig1 calismada da mantikli karar verme
Olceginin puan ortalamasi i¢ tepkisel, bagimsiz ve kararsiz karar verme stillerine gore

daha yiiksek bulunarak bu calisma ile benzerlik gostermektedir.

Kaliteli bir saglik hizmetinin sunulmasinda hasta giivenligi ilk siralarda yer
almaktadir (114). Hemgirelerin hasta giivenligine yonelik olarak hasta kimlik bilgilerinin
tanimlanmasinda ve dogrulanmasinda, hastaya uygulanacak girisimsel islemler i¢in
hastanin rizasinin alinmasinda, saglik hizmeti verenler arasinda iletisim gilivenliginin
saglanmasinda, ila¢ giivenliginin saglanmasinda, enfeksiyon risklerinin azaltilmasinda ve
hasta diigmelerinin Onlenmesinde dikkatli kararlar vermeleri gerekmektedir (115).
Calismamizdan elde edilen sonuglar ve litaratiir bilgileri hemsirelerin karar verirken

mantikl ve dikkatli davrandiklarindan, hasta glivenligini tehlikeye atmayacak segimler
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yaptiklarindan ve mesleklerinin  gereklerini profesyonel bir sekilde yerine

getirdiklerinden s6z edilebilir.

En¢ (116) yaptigr calismada hemsirelerin kararlarin1 etkileyen faktorleri
belirlemistir. Hemgirelerin %54°1 stresin, %48’1 c¢alisma ortaminin, %42’si hekim
otoritesinin kararlarin1 olumsuz yonde etkiledigini, %100’4 bilginin, %94’
deneyimin, %56’s1 ¢alistiklari ortamda rol modeli olmasinin, %82’si uygulamalar ile
ilgili protokollerin olmasinin kararlarini olumlu olarak etkiledigini belirtmislerdir. Bizim
calismamizda da hemsirelerin karar verme stillerinin is stresi ile olan iliskisi yakindan

incelenmistir.

Hemsirelerin is stresi (ISO) diizeylerinin tartisilmasi; Hemsirelerin ¢ogunun

yiiksek diizeyde is stresi yasadigi gézlenmistir (Tablo 4-3).

Ergiin ve Celik (117)’in hemsirelerin is tatmini, orgiitsel baglilig1 ve is stresi
arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in yaptig1 ¢aligmada is stresi diizeyinin kismen yiliksek
oldugu sonucuna ulagmiglardir. Aktas (57)’1n iist diizey yoneticilerin is stresi ve kigilik
ozellikleri tizerine yaptig1 calismada da katilimcilarin yarisindan fazlasi orta diizeyde

stres yasarken, yarisina yakininin da yiiksek diizeyde stres yasadigi ifade edilmistir.

Saglik bakiminin sunuldugu ortam, yogun stres yasayan bireylere hizmet verdigi
ve bu hizmeti sunan saglik ¢alisanlarinin yogun olarak stresli durumlarla kars1 karsiya
kaldig1 bir alan oldugundan, diger mesleklere oranla is stresi diizeyi daha yiiksektir.
Hemsireler de bu bakim hizmetinin 6nciileri oldugundan yogun is stresine maruz kalan
grup olmakta ve bunun yani sira kadin meslegi olmasi stresin boyutunu genisletmektedir.

Bu da meslegin profesyonelligini etkilemektedir (118).

Onder ve ark. (119)’nin hemsirelerin stres seviyesine etki eden faktorlerin dncelik
sirasinin ¢ok kriterli karar verme teknigi ile belirlenmesi tizerine yaptig1 ¢alismada strese

neden olan faktorler arasinda ilk siray1 is yiikii almistir.

Polat (120)’1in hemsirelerde ise bagli stres ve is doyumu {izerine yaptigi ¢alismada
hemsirelerin stres yasadigini ve en 6nemli stres kaynaginin yonetim tarzi ve dengesiz is

yiikii oldugunu belirtmistir.

Ozaltin ve Nehir (121)’in yogun bakim iinitesinde calisan hemsirelerin is

ortamindaki stres etkenleri ve kullandiklar1 bas etme yontemlerinin belirlenmesi {lizerine

36



yaptig1 calismada hemsireleri etkileyen stres kaynaklarinin baginda is yiikii birinci sirada

yer almistir.

Tyson ve Pongruengphant (122)’in ¢alismasinda da hemsirelerin birincil stres

kaynaginin; is yiikii, 61iim ve hastalik siirecleriyle i¢ice olma olarak belirtilmistir.

Hemsirelik insan sagligiyla ilgilenen bir meslek oldugundan yapilan isin siirekli
dikkat istemesi, list diizey karar vermeyi gerektirmesi veya karmagik bilgiler igermesi,
uzun ve diizensiz ¢alisma saatlerinin olmasi ¢alisan lizerinde stres yaratmakta ve is
yiikiinii arttirmaktadir (68). Hemsirelerin stres yasama durumlarina ait yapilan

calismalarda is yiikiiniin 6ncelikli stres kaynagi oldugu goriilmektedir.

Hemsirelerin karar verme stillerinin is stresleri ile iliskisinin tartisilmasi;
Arastirma sorulari belirlenirken hemsirelerin is stresi diizeyleri ile hem MVKO-I’den
hem de MVKO-1I’den alacaklar1 toplam puan ortalamalar: arasinda istatistiksel olarak
anlamli iliski ¢ikacagr Ongoriilmistiir. Ancak Tablo 4-5’te ve ilgili nokta sagilim
grafiklerinde de goriilebilecegi gibi is stresi diizeyi ile karar vermede 6zsayg1 arasinda
iligki belirlenmemistir. Burada katilimcilarinin biiylik cogunlugunun hem meslekte, hem
de kurumda hemsire olarak ¢alisma deneyimlerinin yiiksek olmasi etkili olmus olabilir
(Tablo 4-1). Nitekim Radwin (44) hemsirelerin meslekte ve kurumda deneyimlerinin
arttikca, 0z giivenlerinin de artti@in1  rapor etmektedir. Bu calismada
hemsirelerin %73,6’sinin Dreyfus modeline gére uzman hemsire kategorisine girdigi
diigiintildiigiinde, deneyimledikleri strese karsin karar vermede 6z glivenlerini koruyor

olmalari anlasilir goriinmektedir (45, 46).

Karar vermede 6zgliven ile is stresi diizeyi arasinda anlaml iligki bulunamazken,
farkli olarak karar verme stilleri ile is stersi diizeyi arasinda anlamli iliski oldugu
belirlenmistir (Tablo 4-5; Sekil 4-2). Ancak ayn1 tabloda is stresi diizeyi ile karar verme
stili tercihi arasindan istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmustur. Ozellikle is stresi
diizeyi arttikca, kagingan, erteleyici ve panik karar verme diizeylerinde de artis oldugu
belirlenmistir. Bu anlamda arastirma sorusu hemsirelerin deneyimledikleri is stresi ile
karar verme stilleri arasinda diistik giicte de olsa pozitif yonlii ve anlamli iliski oldugunu
belirlemistir. Ozellikle bu ¢alismada ortaya ¢iktig1 gibi calisanlarin yiiksek diizeyde stres
deneyimledikleri durumlarda c¢alistiklar1 6rgiite yararli olamadiklari, asir1 duygusal ve

panik kararlara verme egilimlerinin artti§1 rapor edilmektedir. Strese bagli olarak ani,
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baski altinda ve ¢abuk karar verme durumlarinin ortaya ¢iktig1 iizerinde durulmaktadir

(87, 91).

Hemsirelerin stres diizeylerine gore karar verme (MKVO I-I1) stillerinin
tartisilmasi; stres diizeyi yiiksek olan hemsireler, stres diizeyi diisiik ya da orta diizey
olan hemsirelere gére MKVO-I’den daha diisiik puan ortalamasina sahiptir (Tablo 4-6).
Bu bulgu ile yiiksek diizeyde stres yasayan hemsirelerin herhangi bir konuda karar
verirken, diisiik ya da orta diizeyde stres yasayan hemsirelere oranla kendilerine daha az

giivendiklerini ortaya koymaktadir. .

Hemygirelerin is stresi ile MKVO-II’nin alt dlgegi olan “panik karar verme” stili
ile arasinda ileri derecede anlamli fark bulunmustur (p<0,01). Yiiksek diizeyde is stresi
yasayan hemsirelerin “panik karar verme” stiline ait puan ortalamasi, diisiik ya da orta
diizeyde is stresi yasayan hemsirelere gore daha yiiksektir (Tablo 4-6). Is stresini yiiksek
diizeyde yasayan hemsirelerde panik karar verenlerin sayisinin da yiiksek olmasinin
nedeni; ani ve hizli gelisen durumlarda hemsirelerin sonuca ulagmak i¢in hemen karar
vermeleri gerektiginden ve verecekleri kararlarin sonuglarini diisiinecek kadar zamanlari

olmadigindan aceleci davranarak panik karar verdikleri diisiiniilebilir.

Hemsirelerin is doyumu diizeyi her ne kadar verecekleri kararlari etkilemese de is
stresinin tek basina birey ve orgiit lizerinde 6nemli bir etkiye sahip olmakla birlikte karar
verme de dahil olmak {izere hemsireleri saglik, performans, is tatmini ve verimi,

motivasyon gibi ve daha bir¢ok konularda da etkiledigi diistintilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada hemsirelerin bazi bireysel ve mesleki 6zellikleri incelenmis ve

hemsirelerde karar verme ile is stresi arasindaki iliski arastirilmistir.

Hemsirelerin sosyo-demografik 6zellikleri incelenmis, cogunun 30 yas ve altinda
geng, kadin, evli, lisans mezunu ve vardiyali ¢alistig1 tespit edilmistir. Ayrica, meslekte
toplam ¢aligma stiresi 11 yil ve daha fazla, birimde toplam ¢aligma siiresi 5 yil ve daha
az, kurumda toplam caligma siiresi 6-10 yil arasinda de§isen hemsire sayisinin fazla

oldugu bulunmustur.

Hemygirelerin MKVO-I ve MKVO-II’ ye gore karar verme diizeyleri incelenmis,
MKVO-I’ nin puan otalamasma gére ozsaygr (kendine giiven) diizeyleri yiiksek
bulunmustur. MKVO-II’ nin alt dlgeklerinden “dikkatli karar verme” 6lgeginin puan
ortalamast “kagingan karar verme”, “erteleyici karar verme” ve “panik karar verme”
Olceklerinin puan ortalamalarindan daha yiiksek bulunmus ve hemsirelerin karar verirken

dikkatlerinin yiiksek oldugu ortaya ¢ikmigtir. Hizmet alan1 insanlar olan bir meslek grubu

icin bu, 6nemli ve istendik bir bulgudur.

Hemsirelerin is stresi diizeyleri diisiik, orta ve yiliksek diizey olarak
smiflandirilmig, biiyiilk cogunlugunun (%55,5) yliksek diizeyde is stresi yasadigi

gozlenmistir.

Hemsirelerin is stresi diizeylerine gore karar verme stilleri incelenmis, yiiksek
diizeyde is stresine maruz kalan hemsirelerin 6zsaygi (kendine giiven) diizeylerinin diigiik
oldugu bulunmus ve ayn1 zamanda yiiksek is stresi diizeyine sahip hemsirelerin panik

karar verme stili sergiledikleri ortaya ¢ikmustir.

Aragtirmamizdan elde ettigimiz sonuglar dogrultusunda; yogun bakim,
ameliyathane ve acil servis gibi bolimlerde hastalarin klinigi agisindan ani olaylarin
ortaya ¢ikma olasiligr diger boliimlere gore daha fazladir. Bu boliimler is sirkiilasyonu
acisindan yogun, bilgi ve becerinin etkin kullanildigi, acil kararlarin verildigi ve is
stresinin kaginilmaz olarak yasandigi yerlerdir. Calismamiz bu hipotezler dogrultusunda

genigletilerek ileri analizlerle incelenebilir.
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FORMLAR

Ek-1:

ASGARI BILGILENDIRILMIiS GONULLU OLUR FORMU

1. Asagida imzasi olan ben “Hemsirelerde karar verme ile is stresi arasindaki iliskinin

belirlenmesi” baslikl1 ¢alismaya katilmay1 kabul ediyorum.

2. Bu calismay1 yiiriiten arastirmacilar (Yrd. Do¢. Dr. Arzu Kader HARMANCI
SEREN ve Hem. Selin DENIZSEVER) ile gériistiim ve tarafima galismanin yapis1, amaci

ve muhtemel siiresi, ne yapmam istendigi hakkinda ayrintili s6z1ii ve yazili bilgi verildi.

3. Arastirmacilara ¢alismasiyla ilgili her soruyu sorma firsatin1 buldum. Cevaplari ve

bana verilen bilgiyi anladim.

4. Calisma boyunca tim kurallara uymay1 ve arastirmacilar ile tam bir uyum icinde

calismay1 kabul ediyorum.

5. Bu calismanin sonuglarmin kullanilmasini kisitlamayacagimi ve ozellikle diinya

capinda yayinlar i¢in kullanilabilecegini kabul ediyorum.
6. Bu ¢alismadan istedigim zaman ¢ikabilecegimi anladim.

OKUDUM VE ONAYLADIM yazip imzalaymiz.

Katihmemnin Adi/Soyadi

Sorumlu arastirmaci: Sorumlu Ogretim Uyesi:

Selin DENIZSEVER Arzu Kader HARMANCI SEREN
e-posta: selin.erglu@hotmail.com e-posta: arzukader@gmail.com
GSM: 0541 450 58 29 GSM: 0507 925 28 13
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Ek-2:

ANKET FORMU

Bu arastirma, Yrd. Do¢. Dr. Arzu Kader HARMANCI SEREN danigmanliginda Okan
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Yiiksek Lisans progranmu &grencisi Selin
DENIZSEVER tarafindan tez calismasi olarak yiiriitilmektedir. Bu ¢aligmanin amaci,

hemsirelerde karar verme ile is stresi arasindaki iliskinin arastirilmasidir.

Ankette yer alan sorulara ictenlikle ve hicbir soruyu atlamadan yanit vermeniz,
aragtirmanin bilimsel gecerliligi ve giivenilirligi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Calismada
katilimcinin kimlik bilgileri istenmemektedir. Verilecek cevaplar gizli tutulacak, elde edilecek
bulgular yalnizca bilimsel kaynaklarda kullanilacaktir. Sorulari cevaplarken fiziksel veya

psikolojik bir rahatsizlik hissederseniz, bir sebep belirtmeden ¢alismadan ayrilabilirsiniz.

Calisma hakkinda daha fazla bilgi almak icin, Okan Universitesi Saglk Bilimleri
Enstitiisii yiiksek lisans Ogrencisi Selin DENIZSEVER ( Tel: 0541 450 58 29; E-posta:
selin.eroglu@hotmail.com) ile iletisim kurabilirsiniz.

Zaman ayirarak calismamiza katildiginiz igin tesekkiir ederiz.

1 Yasimniz:..........

2. Cinsiyetiniz: Kadin ( ) Erkek ( )

3. Medeni Durumunuz: Evli () Bekar ()

4. Egitim Diizeyiniz: Lise ( ) Onlisans ( ) Lisans ( ) Yiiksek Lisans ( ) Doktora ()
5. Toplam Calisma Siireniz: ............ yil o ay

6. Kurumda Calisma Siireniz: ............. yil o ay

7. Bulundugunuz Birimdeki Caligma siireniz: ............. yil o ay

8. Calisma Sekliniz: Glindiiz ( ) Gece ( ) Vardiya ( )
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MELBOURNE|KARAR VERME OLCEGI .11

BOLTMI

Kigiler, Larar verme asamaunds kendilerini ne derece rahat hissettillerivle ileili olarak

farkhlik gésterirler. Litfen karar verme konusunda kendinizi ne derece rahat hissettiginizi sizin iin en

uvgun olan yamb isaretleverel belirtiniz.

Dogru

Bazen

Dogru

w

Dogru
Degil

(L

Karar verme vateneZime givenirim.

(2)

Karar verirken kendimi birgok kisiden agaf1 goririm.

(2)

Eendimi karar vermeda bazarh biri olarak disininim.

4

Eendimi o kadar cesaretsiz hissederim ki, karar verme ufrapmdan vazgeqerin.

(%)

Werdigim kararlar ivi sonuglanr,

(6)

Diger insanlarn benim karammdan zivade, kendi kararlanmn dogm olduzu

konuzonda beni ima etmeleri kolaydr.

BOLUMII

Kisiler karar verirken izledikleri vol konusunda farkhhk gésterirler. Lutfen asagudali her bir

Loruya, sizin sifilinize en ivi uyan vanih isaretleyerel: nasil Larar verdiginizi sosteriniz.

Dogru |Bazen |Dogru
Dogru | Degil
(1} |Earer verirken kendimi, sanki Wiviik bir zaman baskmn sltmdaymigen zibi
hizzederim.
(1} | Bifin alternatifler] zoz oninde Mimayy sevearim.
{(3) | EKararlan diger kigilers birakmazyi tercih aderim.
(4) |Bitin alternatiflerin dezavantajlarm orteya clkanmaya calisoom.
(%) | Som karan vermaden Snce. Snemsiz konnlar dzerinds cok zaman harcanm.
{6) | Earan en ivi gekilde nasil uvgulayzbilecegimi enine boyina digianirim.
(T} | Bir karan verdiktan sonra bile karan uyzulamay gecikirirom.
(8) | Earerverirken karar hakkndz pek qok bilzi toplamaktan hoslamoom.
(9 | Earar venmekten kapmrm,

(10) |Earar vermek zomunda oldufum zamen, karar dzerinde disinmeye

baglamadan dnce nzun sire beklerim,

(11} | Earar verme konusanda sorumluhik dstlenmeyi sevinem

(12} | Earer vermeden dnce amaglanm netlestinmeye calisunm,
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(13)

Onemsiz, kirik olzvlarm volmda gitmeyehbilecegi olazmihy, benim anidan
tercihlerimdan domis vapmama naden olur,

(14)

Bir karar benim tarafimdan veya baska biri tarafindan verileceksa, ben karar
vermeyl difar kisive hirakarmm.

(15)

Me zaman zor bir kararla karg kargrva geleem, ivi bir cdzivm vole bulma
komuzsunda kendir kétimzar hizzaderim.

(16)

Sepim vapmadan dnce cok fazla dikdeath davranirmm,

1

Zonumdz kalmadikea karar vermem.

(18)

Son ana kadar karar vermeyi gaciktiminm,

19)

Cok daha balgili kisilerm banmm verime karar varmealanimi tareth ederim.

(20)

Karar verdikten sonra, karanm degru oldufuna kendimi mandomak iom ok

zaman harcanm.

21

Karar vermevi artelerim,

22)

Aglen karar vermen pereken bir durumda dofru dizinemeam,

I3 STRESI OLCEGI

belirtiniz.

MADDELER

[Hic dogru degil

MNadiren dogro

Zaman zaman dogrn

I‘Cﬂi‘l]l]]l.l]i][l dogru

m

I yitkiim beni gok fazla zorloyor ve bunaltryor.

|Her zaman dogru

2)

Meaza1 zaztlan ipmde 1zlerm siiclikle vetistrmvonmm.

3

Bam 15 arkadaglarmla palismak bam zorluyar.

4

Isimle ilgili yeni sorumluluklar gikhEmda, bu sorumlubuklzn diger alisanlara

devretmek verma kendim fistlemirim

2

Isim, ok gesitlilik ve sorm igerir.

(8)

Izimin gereklerini yarine getirmek icin pok fazla sorumluluk viiklanirim.

7

Tsimde bask altinda kaldizimda kontrolama kaybetme e2ilimindeyim.

(8)

Izimin gereklerini yarine getirmemi enzelleven midahalslsr beni sikmtiya
sokar.

L)

Hem mitkamme] bir hemsire, hem milkanmal bir ez, ham de ebeveyn ohnak
benim g cok Snemlidir,

(10)

[sim, evde de aklom mesgul eder.
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Ek-3: Hemsirelerin “Anket Formu”nda MKVO-I’e verdikleri yamitlarin dagilimi
(N=337)

Dogrmu Bazen Doz Dogm Degil
n L0 n O n %0
Karar verme yetenegime giivenirim. 279 80,7 61 12.7 2 0.6
Karar verirken kendimi bircok kisiden
e w e 9 2.7 41 122 287 85,2
agagl gortrim.
Kendimi karar vermede basarih biri
g e e e 248 73.6 86 255 3 0.9
olarak disunirim.
Kendimi o kadar cesaretsiz hissederim
- ) . i . 8 24 30 175 270 20.1
ki, karar verme ugrasindan vazgecerim.
Verdigim kararlar iyi sonuclamr. 208 61.7 127 37,7 2 0.6
Diger insanlarmm, benim kararimdan
ziyade, kendi kararlarinm dogru oldugu a 24 135 40,1 194 576

konusunda beni ikna etmeleri kolaydar.
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Ek-4: Hemsirelerin “Anket Formu”nda MKVO-II'nin altboyutlara gére verdikleri
yanitlarin dagilimlar1 (N=337)

Dogru  Bazen Dogru Dogru Desil

n % n L4 il L4
Dildcadli Karar Ferme Alf Boyutu
1 Butin ahemanflen 20z Gainde tumay severin W0 861 45 134 2 08
4  Bitin zltematiflern dezavantajlanm ortzyva qikanmeya calsrm, 02 WwE 1 B/ M 42
6 Karan eniyi selilde nasi] wygulaysbilecedimi enine bovima diginirin. 373 @07 &3 187 2 06
§  Kararverirken karar halionda pelc ook bilgi toplamaictan hoglanrm. g4 7:;4 80 BT 13 38
12 Kararvenneden ince amaglanm petlegtimeye carm. 284 783 68 W2 5 L3
16 Secirn vapmadan fnca pok fazia dikkatli davranmm. 251 74;_:, 7 1 9 27
Kogmgan Karar Verme Alf Boynm
3 Kararlan difer kisilers birakmay tercih edarim 77 166 483 145 450
¢ Raar venuekten kaqminm 165 0 1TF 1 65D
11  Earar vamne konusimda serumiuhik Gstlenmeyi sevmern 395 136 404 163 499
14 Bir karar benim tarafimdan veya baska biri tarafindan verilecekse, ben
arar vermevd diger Kisye bk W59 19 FIp 135 3T
17 Zorunda kabmadiers karer vermen. 45 134 120 36 11 51
19 Cok daha bilgili kigilerin benim yerime karar vermelarind terch ederin. 6] 181 174 516 102 303
Enreslayici Karar Farme Alf Boyusm
¥ Sonkaran vermeden once, dnemsiz konular izarinds cok zaman
— 3|13 135 401 164 487
7 Bir karan verdikten soura bile keran uygulamay gecitinnim BB 14 417 165 400
10 Earar vannek zonmnda obdusmn zaman, karar dzerinde digimeye
beslamadan Gnce uzun sive beklerio, 6 134 160 478 114 338
13 Son ana kadar karar vermeyi geciktirinim 6 136 107 318 18§46
21 Karar vanneyl artelarmm. 2 B3 128 380 181 ;7
Panik Karar Verme Alt Boyum
1 Eararverirkesn kendimi sankd biik bir zaman bazion altmdéaymuzim
P ITOIL0 158 471 141 418
13 Omemsiz, kiipflk alaylann yohmda sitmeyebilecedi alamlify, benim
“niien terciberiden déis yagumams peden ol IO8S 180 S64 115 341
15 Ma zaman zor bir kararla kars karsrya gelsam, ivi bir pomim vehs bulma
o endin Kitiser Hiseedering /83 148 439 161 478
20 Earar verdikten sorra, karann dofri oldoguma kendimi mandirmak icin
<ok zaman harcarm #0101 13 398 168 50l
22 Acilen kavar vermem gerakan bir dummda dogr diginemesn. 2883 1M 365 185 49
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Ek-5: Hemsirelerin “Anket Formu”nda ISO’ye verdikleri yamtlarin dagilimi (N=337)

. . \ Zaman . Her
Hic dogrn  Nadiren Cogunlukla
degil dogru Zaman dogrn Zaman
dogru dogra
n L] n L] n L] n L] n L]
1 I3 viikiom beni gok farla zorhryer ve
bunalfryor 16 47 66 196 122 362 93 276 40 119
2 Mesai saatleri iginde islerimi
etistiriyorum 3 7 : 3 12 17
sicliile y yormm, 53 157 105 312 104 309 58 17, 17 50
3  Bam iz arkadazlanmla cahgmak beni
zorluyor. 65 193 101 300 111 32,9 3% 116 21 62
4 Isimle ilgili veni sormluluklar
cikhzmda, bu sorumbuluklan diger
¥ i & 7 .Tl 5
ara devretmek: yerine kendi 26 77 53 157 113 335 106 315 39 116
lemticim
3 Isim, ok cegitlilik ve sonm ierir. & 27 31 92 77 28 126 374 4 279
6  Isimin gereklerini verine getinmek
1gin gok fazla sorumluluk 9 27 24 71 79 234 149 442 6 226
-
7 Isimde bask altmda kaldizimda
kontrolimmii kaybetme 135 401 102 303 65 193 27 80 g 24
egilmundeymm.
8  Igimin gereklerini verine getirmemi
engelleyen miidahaleler bem 17 50 8 246 107 31,8 95 282 35 104
sikntiya sokar.
% Hem miikermmel bir hemgire, hem
mitkemmel bir eg. hem de ebeveyn 15 45 27 80 51 151 121 359 123 365
olmal benim igin gok dnemlidir.
10 Igim, evde de aklm meggul eder. 45 134 96 285 1?2 303 66 196 28 83
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Ek 6: “Anket Formu”nun Uygulanmasi I¢in Kurumdan Alinan zin

Tarih ve Sayi: 19/08/2016-120985

RURARI

* 8 EL9KITLM &

e
ISTANBUL UNIVERSITEST REKTORLUGT
Ogrenci Isleri Daire Baskanhin

Sayl  :53891476-302.08.01-
Konu :Selin DENIZSEVER

OKAN UNIVERSITESI REKTORLUGUNE
34959 Akfirat - Tuzla / ISTANBUL

Universitesiz Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik ¥Yiiksek Lisans Program Srencisi
152038114 numarali Selin DENiZSEVER'n Yrd.Dog.Dr.Arzu  Kader HARMANCI'mn
danismanh@mda "Hemgirelerde Karar Verme fle s Stresi Arasmndaki fligkinin Belirlenmesi®
bashkl: tez ¢ahsmasim Etik Kurul onays takiben ‘finiversitemiz Cerrahpasa Tip Fakiiltesinde
yapmasimun uygun bulunduu hakkinda adi gegen Fakiilte Dekanliimdan alinan 11.08.2016
tarihli 292797 sayilt yazi ve eklerinin birer Sraegi iligikte gonderibmigtir,

Bilgilerinizi ve geregini arz ederim.

e-Imzalh
Prof. Dr. Recep GULOGLU
Rektora.
Rektdr Yardimorss

EK:
Yazi 6megi ve ckleri (12 sayfa)

4

SELENNT ASLE
cTROME DERALERR
@.3,’.2&32.3&@-"

P
e

Dofjrulamsk in:hitp:#194 27,128 66/envision. Sorgulaibelgedognilama.as ZV=BELIKIT4M
Ayrintsly bilgi igin irtibat : Sufinsz INCE Dahili : 10159

Istanbul Universitesi Mcrkez Kampiisii 34452 Beyazi/istanbul
Tel: 02124400000 Fax :0212 440 00 48
e-posta : oidb@istanbul.edu tr Elekironik A% : http:/ogrenci.istanbul.cdwtr
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Ek 7: MKVO I-II'nin Anket Formu’nda Kullanilmas1 i¢in Alinan izin

Outlook Posta

Posta ve gjlerde ara D + Yenilv 9 Vantla|v [ S B Asivle Geraksiz|v  Sipir Tag v Kategorerv e b X

A Klastirler MKVO
Gelen Kutusu
GerekszE-postz 31 o edeniz@yildizedutr B 6 vants |v
Taslaklar r .

A2 ¥

(nderilmis Ogeler

Sims Ogeer m MELBOURNE KARARVE. if Melboume Karar Verme...

3= hD e hD

Argiv
/1K8)  Tumdnd indir ~ Tdmiind OneDrive - Kigisel konumuna kaydet
Sayin Erodlu, dlcek bilgileri ekli dosyadadir, baganlar dilerim.

Prof, Dr, M. Engin Deniz

Yildiz Teknik Universitest

Eqitim Fakilltesi

Egitim Bilimleri Balimii

Rehberlik ve Pstkolojik Danismanlik Anabilim Dall
Davutpaga-fstanbul
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Ek 8: iISO’nin Anket Formu’nda Kullanilmas1 I¢in Alman izin

m (Outlook Posta

Posta ve Kigflerde ara P '+‘ Ve[ 9 Yantlz|v [ S W Argvle  Gereksiz|Y  Sipir TV Kategoriler v e Py X

. iyemaviie1 <aliyemayilist @gmailcom> anla |
A Kasirler a_hygma_whﬁllahyemaw%hgma\\com B vt

Gelen Kutusu Siz y

Gereksiz E-posta 31
Sevgili sefin arkadagim tabiiki kulanabilirsin sonuclan bildirmeyide litfedersen sevinirim, hocana ve sana kolay gelsin sevgive
selamlanmla

Taslaklar
(6nderiimis Ogeler
Siinmis Odeler

A ’Sj\-

Samsung tablet tarafindan gonderildi

-------- Orjinal mesg] -

Kimden: Selin DENIZSEVER <selineroglu@hotmall com>
Tarih: 14 04 2016 10:00 (GMT+02:00)

Alici: aliyemavili @gmail.com

Konu: i stresi dlced hakkinda

Sn. Aliye Mavill Aktas hanim merhaba,

Okan Universites! hemsirelik yiksek lisans yanetim balimi agrencisiyim.

Tez Konum "Hemgirelerde karar verme e is stresi arasindaki liskinin belirlenmesi” dir. Danisman hocam Yrd. Dog. Dr. Arzu Kader Hamanci
Seren'dr.

Yapacaim ankette onayiniz dogrultusunda [s Stresi ¢lcedinizi kullanmak istiyorum.

Konuyu degerlendirmenize sunarim,
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ETiK KURUL ONAYI

Toplant1 Say1s1:76

Okan Universitesi

Etik Kurulu

“Kurul Kararlarn”

Toplant: Tarihi: 06.06.2016

Toplantiya Katilanlar:

Prof. Dr. Alinur Biiyiikaksoy (Bagkan)

Prof. Dr. Dilek Sirvanl Ozen (Uye) (Katilmadi)
Yrd. Dog. Dr. Giiliz Mugan (Uye)

Yrd. Dog. Dr. Nevin Karaaslan Balikg1 (Uye)

Yrd. Dog. Dr. Nurdan Okur (Uye)

Okan Universitesi Etik Kurulu 06.06.2016 tarihinde Prof. Dr. Alinur Biiytikaksoy'un
Bagkanliginda topland: ve ¢ogunluk mevcut oldugundan giindeme gecildi.
Yapilan gériismeler sonucunda;

8- Universitemiz Saglik Bilimleri Enstitiisii — Hemgirelik Boliimu ogrencilerinden Selin
DENIZSEVER’in “Hemgsirelerde Karar Verme ile Is Stresi Arasindaki iliskinin
Belirlenmesi” baslkl ¢aligmast i¢in bagvurusunun goriisiilmesi,

Karar 8. Universitemiz Saglik Bilimleri Enstitiisii — Hemgirelik Bolimi &grencilerinden
Selin DENIZSEVER’in “Hemslrelerde Karar Verme ile Is Stresi Arasmdaki Iliskinin

Belirlenmesi” baslikli ¢alismas1 igj yuru talebi uygun goriiliip oy birligi ile
onaylanmagstir.

Prof. Dr. Alinur Biiyiikaksoy

(Bagskan)
Prof. Dr. Dilek Sirvanli Ozen Yrd. Dog. Dr. Nevin Karaaslan Balik¢i
(Uye-Katilmadi) Uye)
Yrd. Dog. Dr. Giiliz Mugan rd. Do¢. Dr. Nurdan Olfur
(Uye) (Uye)
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OZGECMIS

KIiSISEL BIiLGILER
ADI SELIN SOYADI DENIZSEVER
Dogum Yeri | EDIRNE Dogum Tarihi | 1990
Uyrugu T.C. Tel. 0(541) 450 58 29
e-mail selin.eroglu@hotmail.com
EGITiM DUZEYIi
MEZUN OLD. KURUM MEZUNIYET
YILI
Yiiksek Lisans OKAN UNIVERSITESI 2017
Lisans TRAKYA UNIVERSITESI 2011
KIRKLARELI SAGLIK
YUKSEKOKULU (HEMSIRELIK)
IS DENEYIMI
GOREVI KURUM SURE
Yogun Bakim Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip 6 YIL
Hemsiresi Fakiiltesi
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