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112 ACIL SAGLIK HiZMETLERINDE GOREV YAPAN ACIL TIP
TEKNiISYENLERI VE PARAMEDIKLERIN YASAM DESTEGI
UYGULAMALARI iLE OZ LIDERLIK DUZEYLERI ARASINDAKI
ILISKILERIN INCELENMESI

Bu ¢aligmanin amaci; 112 Acil Saglik Hizmetlerinde gorev yapan Acil Tip
Teknisyenleri ve Paramediklerin Yasam Destegi Uygulamalar1 ile Oz Liderlik
diizeyleri arasindaki iligkiyi ortaya koymak ve yasam destegi uygulamalarini

gelistirmek ile 6z liderlik beceri ve yetkinliklerinin arttirilmasi hedeflenmektedir.

Bu amagla Arastirmada Istanbul Ili igerisinde Kamuya bagh 112 Acil
Ambulans Servisi ¢alisanlarinda arastirmaya katilmayi1 goniillii olarak kabul eden
286 Acil Tip Teknisyeni ve 314 Paramedik olmak iizere toplam 600 ¢alisan lizerinde
anket uygulamasi yapilmistir. Bu kavramlar1 kapsayan {i¢ boliimden olusan anket
uygulamasi yapilmistir. Anketin soru formlarinin birinci boliimiinde demografik
verilere iliskin soru formu, ikinci bolimiinde Yasam Destegi uygulamalarma iligkin
emel Yasam Destegi ile Ileri Kardiyak Yasam Destegi uygulamalarindan olusan iki
Olcek ile son boliimde ise 6z liderlik 6lgegi soru formlarindan olusmaktadir. Calisma
veri analizinde, 6lgegin dogrulugunu tespit etmek i¢cin agiklayict ¢oziimleme teknigi
ile Faktor analizi, Iliskisini 6lgmek i¢in Korelasyon analizi ve bu &lgegin etkisini
O0lecmek i¢cin Regresyon analizi kullanilarak veriler analiz edilmistir. Arastirma

iligkisel tarama metoduna dayanmaktadir.

Arastirmada genel yasam destegi bilgi diizeyi ortalamasi orta, temel yasam

destegi bilgi diizeyi ortalamasi yiiksek ve ileri yasam destegi bilgi diizeyi ortalamasi

i



ise orta dlizeyde bulunmustur. Arastirmaya katilan katilimcilarin ATT ve
Paramediklerin yasam destegi uygulamalari ile 6z liderlik diizeyleri arasinda olumlu
iliski tespit edilmistir. Oz liderlik diizeylerinin genel yasam destegi diizeyi iizerinde

etkili oldugu goriilmiistiir.

112 11 Ambulans servisi calisanlarinin yetenekleri, kisisel hakimiyeti ve
yetkinlik diizeylerinin; mesleki algilar1 ve uygulama diizeyleri iizerinde olumlu

etkileyici bir faktor oldugu sdylenebilir.

1
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ABSTRACT

RELATION EXAMINATION FOR EMERGENCY MEDICINE
TECHNICIANS WHO WORK IN 112 EMERGENCY HEALTH SERVICES
AND PARAMEDICS LIFE SUPPORT PRACTICES WITH THEIR SELF
LEADERSHIP LEVEL

The purpose of this study is to show the relation between life Support
Practices and self leadership level who work in 112 Emergency Health Services and
Paramedics and aiming to improve the Emergency Technicians and Paramedics’

Life Support Practices, to increase the skills and competencies of Self Leadership.

The study over governmental workers of 112 Emergency Service in Istanbul,
was examined comprehended Life Support Practices, Self Leadership Levels. With
this goal, questionnaire was applied to 286 Emergency Medicine Technician, 314
Paramedic in total 600 employees. Covered these terms and consisted of 3 parts
survey was conducted. The first part of the survey is about demographic data; the
second covers 2 scales on Life Support Practices, Basic Life Support and Advanced
Cardiac Life Support Practices; the last one consists of Self Leadership Scale
Questionnaire. In Data Analysis of the study; explicative Factor Analysis to establish
the structure validity of the scale, Correlation Analysis to measure the relation and

Regression Analysis to measure the impact of the scale were used.

As a result; Knowledge Level is average for General Life Support, high for
Basic Life Support, average for Advanced Life Support. positive relation exists

between Life Support Practices and Self Leadership Levels according to the research

111



findings. It has been seen that the Self Leadership Levels of the Survey Participants

are effective on the General Life Support.

112 Provincial Ambulance service workers’capabilities, personal mastery and
competence levels are possitive and impressive factors over their professional

perception and application level.
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GIRiS

Bu ¢aligmanin amaci; 112 Acil Saglhk Hizmetlerinde gorev yapan Acil Tip
Teknisyenleri ve Paramediklerin Yasam Destegi Uygulamalar1 ile Oz Liderlik
diizeyleri arasindaki iligkiyi ortaya koymak ve yasam destegi uygulamalarini

gelistirmek ile 6z liderlik beceri ve yetkinliklerinin arttirilmasi hedeflenmektedir.

Giliniimiizde Orgiitlerin en O6nemli degerleri istihdam ettikleri nitelikli insan
giictidiir. Gerek is performansi gerekse yonetimin basarisi, liretimin en onemli faktorii
olarak sahip olunan insan giicliniin ¢ok iyi taninmasina baghdir. Bu nedenle orgiitlerin
basarisini etkiyecek, olumlu ve olumsuz etkenler hakkinda bilinglenmeleri, negatif
etkenleri azaltma ve pozitif etkenleri ise maksimum seviyeye ¢ikarmak i¢in gerekli

onlemleri almalar1 ve hatta bunu bir zorunluluk haline getirmeleri gerekmektedir.

Gliniimiizde isletmelerinin  basariyr yakalamalari, etkin, verimli ve
profesyonellesmis gruplarmin ortak ve uyumlu ¢alismalarini gerektirmektedir. Verimli
caligma ortaminin olusturulmasi ise ¢alisanlarin bilgi diizeyini arttirrp liderlik vasiflarim
ve kuruma bagliliklarinin saglanmasiyla yakindan iliskilidir. Bu sebeple; 112 Acil Saghk
Hizmetleri icerisinde gorev yapan Att ve Paramediklerin sahada gorev yaparken etkin ve
verimli caligmalarini desteklemek bilgi, deneyim, tecriibe gibi parametrelerin
Olgtlilebilmesi ile miimkiindiir. Bu nedenle hastane Oncesinde calisan saglik personeli
olan Att ve Paramediklerin Temel Yasam Destegi ve ileri Kardiyak Yasam Destegi bilgi
diizeylerini incelenirken sahada liderlik vasiflarina bilgi diizeylerinin yansimasini

incelenmistir.

Oz liderlik yetenekleri gelismis Att ve Paramediklerin temel ve ileri kardiyak
Yasam Destegi uygulamalarinda basar1 sansi yiiksek olup saniyeler i¢inde oOlim
kalim savast veren hastalarda son nefeslerine yetismeye c¢alisan Att ve
Paramediklerin mesleki bilgi ve becerilerinin gelistirilmesi ile beraber yetkilerinin

genisletilmesi gereklidir.

Att ve Paramediklerin hedef belirleyerek performanslarini arttirabilmesini,
Her basarili miidahale sonrasi1 kendini 6diillendirebilip diisiince ve fikirlerini hizli
karar verirken kullanabilmesini ancak 6z liderlik vasiflar1 ile gii¢lendirilebilirler. Bu

sebeple 0z liderlik ile Yasam Destegi uygulamalar1 Att ve Paramediklerin ¢alisma



Yasamlarin ve liderlik sifatlar1 ile yakinda iliskilidir. Ileri yasam destegi bilgi diizeyi
oz liderlikten etkilendigi goriilmiistiir. Ileri yasam destegi 6z liderlik vasiflarindan

kendi kendine konugsmadan olumlu olarak etkilenmektedir.

Birinci boliimde 112, Acil Saglik Hizmetleri, Paramedik, Acil Tip Teknisyeni
kavramlar1 ikinci boliimde 112 Acil Saghk Hizmetlerinde Calisan Att ve
Paramediklerde Yasam Destegi Uygulamalar1 ile Oz Liderlik Diizeyleri Arasindaki
Iliskinin Incelenmesi son boliimiinde ise bu ¢alisma kapsaminda hazirlanan anket

uygulamasinin istatististiksel degerlendirilmesi, sonug ve analizleri yer almaktadir.



BIiRINCIi BOLUM

112ACIL SAGLIK HIZMETLERI, ACIL TIP TEKNISYENI
(ATT), PARAMEDIK (PRM) TEMEL VE ILERI YASAM
DESTEGI KAVRAMLARI

1. 112 ACIiL SAGLIK HiZMETLERI
1.1. 112 Acil Saghk Hizmetleri Hakkinda Genel Bilgiler

Illerde Saglik Miidiirliiklerinin acil saglik hizmetleri subesi biinyesinde
bulunup il ambulans servisine entegre; konusunda o6zel egitim almis ekipler
tarafindan, hastalik ve kaza durumlarinda, tam donanimli ambulans, tibbi arag, gerec
ve malzeme Destegi ile olay yerinde, nakil sirasinda sunulan hayat kurtarict yasam

seferberligidir (Kayisoglu, 2005: 37).

112 Acil saghk hizmetleri 24 saat acil saglik hizmetinin verildigi tiniteler
olup, hastanelerin vitrini olarak goriilir. Bu sebeple Acil Saghk Hizmetleri iilke
genelinde herkese adil, yetisilebilir, nitelikli, hizli ve verimli yiiriitiilmesini temin
etmek amaci ile kurulmus kurumlardir (Serinken vd., 2005:5). Hastane dncesi acil
saglik hizmetleri; hasta veya kazazedelerin hastaneye nakil edilene kadar gecen

siirede yapilan acil hayat kurtarict uygulamalari igerir.

Acil Saglik Hizmetleri ise acil hastalik ve kazalarda zarar gérme hallerinde,
konusunda uzmanlagmis ekiplerce, tibbi arac ve gereg¢ destegi ile olay yerinde, uygun
sekilde hasta yada kazazedenin durumuna gore engelli, obez, yogun bakim, kiivoz,
acil yardim, nakil ambulans1 gibi vakanin durumuna uygun transport sirasinda, ikinci
ve lclincli basamak saglik hizmet sunucularma ulasincaya kadar tiim iyilestirici ve
tedavi edici hizmet ve yasam kalitesini arttirict teknikleri kapsar. Acil saglik hizmeti
sunan ve bu hizmetin sunulmasi ile ilgili olan biitiin kamu kurum ve kuruluslarini,
ozel hukuk tiizel kisilerini ve gergek kisileri ve bunlar tarafindan kurulan saglik
kurum ve kuruluslarmi ve bunlarin hizmetle ilgili olan biitiin faaliyetlerini kapsar

(www.mevzuat.gov.tr 25/5/2015).



Diinya saglk Orgiitiiniin yaymlarinda Acil veya Yasami tehdit eden
durumlarda saglik hizmetlerine erisim bir ¢ok toplumda 6nemli bir beklentidir
soziine yer verilmistir (WHO). Bu sebeple hastane oncesi 112 caliganlarinin bilgi
deneyim ve egitimleri nitelikli personel olmalarinin 6niinli agacaktir. Calismamizin
bu yola 151k tutmasi ve nitelikli personel olmanin 6nemini yansitmasi beklentilerimiz

kapsamindadir.
1.2. Acil Tip Teknisyeni

Acil Tip Teknisyeni ferdi, aileyi, toplumu Ongodriilemeyen yaralanmalardan
koruyarak yasam hakkima sahip olan herkesin insan olmasindan miitevvelit 1rk, dil,
din, cinsiyet ayrimi yapmadan kisilerin bedenen ruhen ve sosyal yonden kazaya
veyahut hastalifa ugramasi halinde tibbin gerektirdigi bilim ve ustalikla onlara ilk
tedavisini bakimini tasarlayan, tatbik eden ve kazazedeyi ikinci yada iiglincii
basamak acil yada travma merkezine transport edilmesini saglayarak acil bakimini

planlayan saglik personeli olarak tarif edilmektedir (Karaman-Ozlii, 2014: 27).

Acil Tip Teknisyenligi mesleginin egitimi, Saglik Meslek kolejlerinin
ardindan Liselere cevrilmis olup “Acil Tip Teknisyenligi” boliimii olarak mezun
verilmekteydi. Meslegin egitim siiresi 4 yildir. Verilen teorik ve pratik egitim
icerikleri ilk acildig1 yillarda saglik bakanligma baglh olarak devam etmis olsa da
egitim ve Ogretim alaninda ki reformlar sonucu liselerin tek elde toplanmasi
neticesinde Milli Egitim bakanligina devredilmis olup ¢iraklik mevzuatina gore
stajlarm1 gerceklestirmektedirler. Ayrica uygulamalari i¢in saglik bakanlhiginm ilgili
hastanelerinde tecriibe kazandirici teknikler usta ¢irak iliskisi ile devam etmektedir.
Ders igerik ve Ogretmenleri ile beraber ilgili bakanliklarin genel amaclari, temel
ilkeleri ve saglik meslek liselerinin 6zel amaclar1 dogrultusunda, saglik meslegi olan
acil tip teknisyenligi meslegine katkida bulunmaktaydilar. 2014 yilinda yapilan
degisikliklerle saglik meslek liselerinin artik bélim ve alan se¢imi yapilamamasi
sebebi ile artik acil tip teknisyenligi bolimii mezun veremeyecektir. Tartismaya agik
olan kisim ise saglik meslek mezunlarinin saglik personeli yardimeciligr unvani
almas1 saglik mesleginin yipratici ve zor giinler beklediginin belgeler niteliktedir

(www.attder.org.tr, 25/5/2015).



Acil Tip Teknisyenlerinin gorev yetki ve sorumluluklari,

Intravendz ve intraossedz girisim yapar.
b. Temel Hava yolu uygulamalari, endotrekeal entiibasyon ve oksijen
uygulamas1 yapar.
c. Uygun tasima tekniklerini uygular.
d. Temel Yasam Destegi protokollerini uygular. Bu uygulama sirasinda yar1
otomatik ve tam otomatik eksternal defibrilatorleri (OED) kullanir.
Travma stabilizasyonu ile kirik, ¢ikik ve burkulmalarda stabilizasyonu saglar.
Hastanin nakle hazir hale gelmesini saglar.

Yara kapatma ve basit kanama kontrolii yapar.

= @ oo

Acil dogum durumu nda dogum eylemine yardimci olur.

—

Monitorizasyon ve defibrilasyona yardimci olur.

J- Gorevinin tiim asamalarmmda haberlesme agmi dogru ve hizli bir bigimde
kullanir.

k. Ambulans1 teknik, tibbi arac-gere¢ ve malzeme yoniinden kullanima hazir

halde bulundurur, gerektiginde ambulansta siiriiclilik gorevi yapar

(wWww.resmigazete.gov.tr).
1.3. Paramedik

Paramedik meslegi Amerika Birlesik Devletinde ortaya ¢ikmustir. Trajik olsa
da savaslarin neticesinde bu meslege olan gereksinimin farkina varilmis olup; 1. ve
2. Diinya Savaglari, Kore ve Vietnam Savaslarinda bu iilkenin yasadigi askeri
yaralanmalar ciddi s1v1 kayiplar1 uzuvlarin zarar gérmesi yaralilarm siiratli ve efektif
kesin iyilestirmenin yapilacagi uygun tedavi merkezlerine yonlendirici ve tahliyenin
her asamasinda tedavi edici selahiyeti saglayici en Onemlisi hayat kurtarici
miidahalelerin yapilmasinin yasama c¢ok biiylik katki yaptigmi goriilmiistiir

(www.parder.org.tr 25/5/2015).

Bu deneyimler 1s1g1nda sivil platformda, 6zellikle trafik kazalarinda yasanan
Olimlerin  hafifletilebilmesi  amaciyla  caligmalar  yapilmasi  gerekliligi
olugsmustur.1966 yilinda Amerikan Ulusal Bilimler Akademisi'nin travmay1 modern
toplumlarin 6nemsemedigi goriilmiis; edilmis hastalig1 olarak nitelendirilen rapordan

sonra ayni yil c¢ikarilan Ulusal Karayolu Giivenligi yasasi ile Ulastrma
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Bakanligi'ndan eyaletlerin ambulans sistemleri olusturmalar1 ve standardizasyon
calismast yapilmasi gerekliligi ortaya cikmustir. Bu tarihlerde farkli eyaletlerde
bagimsiz olarak baslatilan Paramedik egitimleri 1973 yilinda ¢ikarilan Acil Saglik
Hizmetleri Sistemi Yasasi ile standart dizinine kavusmustur (www.parder.org.tr

25/5/2015).

Yurdumuzda ambulans hizmetlerinin ilk adimi 1985 yilinda Ankara Numune
Hastanesi biinyesinde Hizir Acil Servisi kurulumu ile baglamistir. Paramedikler 2004
yilinda 112 ambulans servislerinde gorev almaya baglamiglardir. Yiiklenmis
olduklar1 insan hayatin1 kurtarma misyonu ile acil saglik hizmetlerinin vazge¢ilmez

unsuru olmuslardir. (www.parder.org.tr 25/5/2015).

Universitelerin Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu biinyesinde yer olan
ilk ve acil yardim, ambulans ve acil bakim, yeni adiyla Paramedik programi
METEB’den Orta Ogretim basarisina gore ve tiim meslek lisesi mezunlarinm puan
durumuna gore 6grenci alir. Ayni1 zamanda diiz lise ve diger meslek liselerinden puan
siralamasina gore ilgili bolimlere yerlesilebilir. Egitim 6gretim siiresi iki yildir (dort
yariyil). Diger boliimlerden gelen mezunlara saglik bilgisi uygulama ve teorik olarak
verilmeye calisilmakta lakin Basarili oldugu konusu tartismaya agiktir. Buradan
mezun olanlar Onlisans diplomas1 alirlar ve Paramedik unvani ile mezun
olurlar.(Bat1, 2012:27) Son dénemlerde Paramedik boliimiiniin 4 yillik olup fakiilte
boliimlerine dahil olmasi ile ilgili ¢caligmalar siirdiiriilmektedir. Bu programin amaci
hastane Oncesi calisan Paramediklerin uygun beceri ile donatilmasi insani duygulari
yiiksek hizli karar verebilme kabiliyetine sahip bilimsel yenilikleri takip eden insan

hayatin1 kurtarmay1 hedef edinen mezunlar yetistirmektir.
Paramediklerin gorev yetki ve sorumluluklar

a. Intavendz ve intraossdz girisim ile hastaneye ulasincaya kadar, bakanlik¢a
belirlenen ilaglar1 ve sivilar1 kullanir.

b. Temel ve ileri havayolu uygulamalari, endotrakeal entiibasyon uygulamasi,
gerekli hallerde krikotiromi ve oksijen uygulamasi yapar.

c. Travma stabilizasyonu, kirik, ¢ikik ve burkulmalarda stabilizasyon, yara

kapatma ve basit kanama kontrolii yapar.



d. Hastanin nakle hazir hale gelmesini ve uygun tasima teknikleri ile hastanin
naklini saglar

e. EKG ¢ekimi ve ritim degerlendirmesi yapar, monitorizasyon, defibrilasyon,
kardiyoversiyon, external pacemaker uygulamasi gibi elektriksel tedavileri
uygular.

f. Acil dogum durumunda dogum eylemine yardimei olur.

g. Gorevinin tiim asamalarinda haberlesme agini dogru ve hizli bir bigcimde
kullanir.

h. Ambulans1 teknik, tibbi arac-gere¢ ve malzeme yOniinden kullanima hazir
halde bulundurur, gerektiginde ambulansta siiriiclilik gorevi yapar

(www.resmigazete.gov.tr).
2. YASAM DESTEGI UYGULAMALARI
2.1. Temel Yasam Destegi Hakkinda Genel Bilgiler

Solunumu ve/veya kalbi durmus kiside, hayatin devam edebilmesi i¢in bir an
once solunumun ve dolagimm yeniden saglanmasi gerekir. Temel yasam destegi
bilingsiz solunumu ve kalbi durmus olan kisilere yapilir. Kalp durmasini izleyen hizl
etkili kardiyopulmoner resiisitasyon morbidite ve mortaliteyi azaltir. Solunumu ve/
veya kalbi durmus kiside suni solunum ile akcigerlere oksijen gitmesini, dis kalp
masaj1 ile kalpten kan pompalanmasini saglamak icin ilagsiz ve tibbi malzemesiz

yapilan uygulamalara Temel Yasam Destegi denir (Karaman-Ozlii, 2014).

Temel Yasam Destegi (TYD) kalbin durmasi sonrasi Yasam kurtarmanin
temelini olusturur. TYD’nin ana hedefi; ani kalp durmasmin (AKA) taninmasi, 112
acil sisteminin aktive edilmesi, erken kardiyopulmoner resusitasyon (KPR) ve
otomatik eksternal defibrilatéor (OED) ile hizli defibrilasyondur. Acil bir durumda
birka¢ dakika i¢cinde alinan 6nlemler, ve TYD hareket planin uygulanmasi hasta veya
yaralmin yasamda kalabilmesi i¢in son derece onemlidir. Kalp krizi ve inmenin
baslangigta taninmasi ve duruma miidahale edilmesi de TYD’nin parcast sayilir.
TYD uygulamalar1 ilagsiz ve malzemesiz yapilan uygulamalardir (Hazinski,

2010:81-103).



Deneyimli 112 acil resiisitasyon ekibi veya Kalp masaj1 konusunda deneyimli
bir saglik profesyoneli gelinceye kadar kardiyak arrest olan hastaya Temel Yasam
Desteginin uygulanmasi1 ve hizli defibrilasyonun yapilmasmin yasam kalitesini ve
siiresini gozle goriiliir bigimde arttirdig1 goriilmiistiir. Bu sebeple Temel Yasam

Destegi bir dizi hayat kurtaric1 uygulamalar icerir ( Kaan vd., 2010:7-15).

Her bes yilda bir diinya literatiiriinde denemeler ve saha ¢alismalar1 sonucu
yeni teknik ve yontemler gelistirilmektedir. Avrupa resiistasyon konseyi kardiyo-
pulmoner resiisitasyon 2010 kilavuzu 2005 yilinda yaynlanan kilavuzu gilincellenmis
bilgilerini icermektedir. Kilavuz bes yilda bir giincelleme hedefinin sonucudur.
Kardiyo pulmoner resiisitasyon ile ilgili en yeni en genis kapsamli konu bagliklarmi
iceren sistematik derlemelerin sonuclarini toparlayan KPR bilimi {izerinde uluslar
arasi uzlas1 ve tedavi Onerilerini temel almaktadir. Bes yilda bir gergeklestirilen
giincellemelerin arasinda kalan yillarda sonucu belirgin sekilde etkileyecek yeni
tedaviler konusunda saglik ¢alisanlar1 bilgilendirilirler. Avrupa resiisitasyon konseyi
kilavuzunda temel yasam destegi bilgi ve becerilerine sahip olmak tiim saglik
calisanlarinin 6zelliklede hastane Oncesi acil yanit sisteminde gorev alan ATT ve
Paramediklerin gorevi olarak bildirilmistir. Temel yasam destegi bazi islemleri
kapsar bunlar; Kalp krizini hizli bir sekilde tanimak ve hastayr kurtarmak icin
harekete gegmek, bilinci kapali hastada hava yolunu agmak, solunum durmasi olusan
hastada yapay suni solunum uygulamak, uygun yere uygun sekilde kalp masaji
yapmak, otomatik eksternal defibrilator varliginda soklanabilir ritime hizli bir
sekilde defibrilasyon uygulamak, yabanci cisimlerle solunum yollar1 tikanmis hastay1

tantyip gerekli islemleri uygulamak yasam kurtarma zincirini olusturur.

Saglik c¢alisanit olmayan halktan kurtaricilar Temel yasam destegini
uygulayacak kurtaricilarin ilkyardim uygulayici egitim sertifikasina sahip olmalar1
gerekmektedir. Temel yasam destegi uygulamasini ilkyardim uygulayici belgesine
sahip olan her birey hayat kurtaran uygulamalar1 yapabilmekte fakat, ileri yasam
destegi uygulamalarmi sadece saglik personeli olan Att ve Paramedikler

yapabilmektedir.



AVRUPA
@) | RESUSITASYON
KONSEYI

Eriskin Temel Yasam Destegi

ve
Otomatik Eksternal Defibrilator

Bilinci kontrol edin

Omuzlanndan hafifge sarsin ve seslenin:
"Masilsin? lyi misin?”

Eger yanit vermiyorsa

Havayolunu acin (bag-gene pozisyonu) ve
solunumu kontrol edin (bak-dinle-hisset)

Egder normal solumuyorsa e e
veya hi¢ solumuyorsa g y

112'yi arayin, OEDyi getirin

Derhal CPR'a baglayin iyilesme (Recovery)
pozisyonuna getirin
Ellerinizi g&glsiin orta noktasina - 112'i arayin

yerlestirin - Sdrekli solunum kontroll yapin
30 gdgls kompresyonu uygulayin:

- En az 5 cm derinlikte ve 100/dk hizda
basi uygulayin

- Dudaklannizi hastanin adiz gevresine
yerlestirin

- Gogls ylkselene kadar sabit miktarda
hava wverin

- Gogls eski haline dondiglinde tekrar

soluk verin
- CPR'a devam edin

CPR 30:2

OEDyi acin ve pedleri (elektrodlart) yapistirin

- Sesli uyanlarn izleyin

- Pedlerden birini sol koltukaltinin alt kKismina yapistinn

- Diger pedi sag képriclik kemiginin altina, g6gis orta kismina yakin
vere yapigtirin

- Eger birden fazla kurtarici varsa, CPR’a ara vermeyin

Kisisel ve cevresel gavenligi saglayin ve sok uygulayin

Hastaya kimse dokunmamahdir:
- Analiz sirasinda
- Sok uygulamasi sirasinda

Eger hasta kendine gelirse (hareket ederse, gézlerini acarsa ve normal
sekilde solursa) CPR"1 durdurun.

Eger hasta hala bilingsiz ise, iyilesme (recovery) pozisyonuna getiriniz.

Resim 1: Eriskin temel Yasam Destegi algoritmasi

infaier adu

1Bl

W
et Caundl S

Produd reference; Paster_ 10 BLSAED 01 1 _ENG

tariat v, Drie

61,2650 Edagen, Balgum

Pubiigned Ocaber 2010 by Eumpean

Capyright Euapean Resusatation Counal

Kaynak: 2010 Avrupa Resiisitasyon Konsey Kilavuzu (2010). “ERC sunum posteri”, Europen
Resuscitation Council, Ceviri Editorleri: Prof.Dr. Agah Certug- Dog. Dr. Kubilay Demirag,

Poster Ceviri:izmir Il Ambulans Servisi.

2.2. fleri Kardiyak Yasam Destegi

Kotiilesen hastanin  erken donemde taninmasi ve kardiyak arrestin
onlenebilmesi yasam kurtarma zincirindeki ilk halkadir. ileri Kardiyak Yasam
Destegi ileri teknik ve becerileri igeren uygulamalar1 kapsamaktadir. Ilag ve tibbi

malzeme kullanarak hatta gerekli oldugu durumlarda cerrahi miidahaleleri de
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kapsayan solunum ve dolasimin saglanmasma ydnelik uygulamalara Ileri Kardiyak

Yasam Destegi denir (Karaman- Ozlii, 2014: 4-6).

Ileri kardiyak Yasam Destegi (IKYD); kardiyak arresti dnlemek ve tedavi
etmek icin gerekli miidahaleleri iceren, sag kalim zincirinde anahtar rol oynayan
bircok uygulamay1 bir araya getirir. Kardiyak arrest sonrasi spontan dolasimi geri
donen hastalardan alman sonuglarin degerlendirip gelistirilmesini saglar. IKYD
girisimleri; havayolu yonetimi, ventilasyon deste§i, bradiaritmi ve tasiaritmilerin
tedavilerini icerir. Kardiyak arrest miidahalesi i¢cin Temel Yasam Destegine (TYD)
dayanarak diizenlenen IKYD girisimleri; kardiyak arresti aninda tamma ve acil
yardimi hemen ¢agirma, Kardiyopulmoner Restisitasyona (KPR) erken baslama, hizli
defibrilasyon (hastanin daha sonra ila¢ tedavisi ile spontan dolasimin geri donme
olasiligin1 artirmak icin), ileri hava yolu yonetimi ve monitdrizasyonu temel alir.
Hastanin spontan dolasimmim geri donmesini takiben yasamsal ve biling
degisiklikleri kardiyak arrest sonrast bakim ile beraber degerlendirilerek
gelistirilebilir. (Hazinski 2010: 81-103) Kardiyak arrestlerin (ani kalp durmasi)
onlenmesinde gorevli personelin egitimi en oOnemli konuyu olusturmaktadir.
Avusturalya’da yapilan ¢alismalarda kardiyak arrest tedavisinin, acil ekiplerinin yani

Att ve Paramediklerin egitimi ile saglanabildigi belirtilmektedir.

Yasam destegi birbirini izleyen birlesenlerden olusur. Oncellikle ¢ogu zaman
korumasiz ve tehlikelere agik olan bireylerin her tiirli kazaya neden olabilecek
tehlikelere kars1 korunmalar1 gereklidir. Kurtarict hem kendini hem hastay1 koruyucu
onlemler alinmalidir. Tehlike etmenlerini azaltici 6nlemler alinip ayni1 zamanda
giivenli bolgede kardiyak yasam destegi uygulamalar1 yapilmalidir. Acil saglik
sistemi ile gelen ekip, gereksinimi olan bilgi beceri ve deneyimi Ogrenmis ve
giincellemelere vakif olarak hastaya miidahalede maksimum fayda ile sag kalim

oranini arttirabilecektir.
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AVRUPA
@) | RESUSITASYON
KONSEYi

Eriskin lleri Yasam Destegi
Evrensel Algoritim

Solunum yok veya
yalnizca ig gekmeler var

112 Ekibini / Resisitasyon
Ekibini cagirin

CPR 30:2
Defibrilatér / Monitér baglayin
Duraklamalar en aza indirin

( Yanitsiz (biling kapali)?

uncl Secearial vew, Die Eikensiraal 661, 2650 Edegem. Bagiun
pyrght Ewopean Resusciation Cownal

1 Sok
(200J 7 360.)

Praductreference: Paster_10_ALS 01_01_ENG Coy

Hizli Kardiak Arrest

Derhal CPR basglatin| [NSMECIECVIN (Derhal CPR baslatin
ve 2 dk uygulayin | |§ : - ve 2 dk uygulayin
Duraklamalari en | i Duraklamalari en

aza indirin el aza indirin

Published Octaber 2010 by Eurapean Resy scital

inda Geri Dondurilebilir Nedenler
yin (hiz, kompresyon - Hipoksi

caklarinizi planlayin - Hi emi / Hiperkalemi / Metabolik
- Hipotermi

- Tromboz
- Tamponad - kardiyak
- Toksinler

- Tansiyon pnomotoraks

Resim 2: ileri kardiyak Yasam Destegi algoritma

Kaynak: 2010 Avrupa Resisitasyon Konsey Kilavuzu (ERC sunum posteri) Europen resuscitation
council geviri editorleri: Agah Certug- Kubilay Demirag Poster geviri: Izmir 11 Ambulans
Servisi

3. OZ - LIDERLIK
3.1. Liderlik Hakkinda Genel Bilgiler

Idarede muvaffakiyet, her sorundan énce ¢alisanin basarili ve dogru olacak
sekilde yonetilmesine baglidir. Nitekim Dale Carnegie de, “Basarmin sirr1 insanlari
idare etmesini bilmektir” soylevinde bulunmustur. Bunun sebebi olarak idareci
kurumunda caligan bireyleri pratik ve randimanli bir sekilde yonlendirerek sonuca

ulagsan ve basarty1 c¢aliganlar1 ile beraber hedefe tasiyan kisilerdir. Yonetimde
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basarinin ana hedefi iyi bir yonetim hiyerarsisi olusturarak teskilatin ve kurumda
gorev  yapanlarin  hedeflerini basarisin1  sekillendirmede destek  olmaktir

(Tengilimoglu ve Yigit, 2005 ).

Yonetici vasfina sahip Onderlerin yaptiklar1 isi sanat olarak tanimlayan
yazarlarda vardir. Ergun ve Polatoglu “orgiitiin amacglarini gerceklestirmek i¢in bir
eyleri ve kiimeleri es giidimleme sanatidir. ’seklinde tanimlarken, ayrica su ifadeyi
kullanmaktadir.* Liderlik insanlarin planlar1 ve kararlari, eyleme doniistiirme

sanatidir. ” (Ergun ve Polatoglu, 1984: 152).

Goriildigi tizere; 6nderlik kavramini anlamak karmasik hatta hissi bir proses
ihtiva eder yoneticilige iliskin incelemelerin sayisinin zamanla azalmasi yerine siireg
ilerledikce incelemelerin arttig1 goriilmiistiir. Bunun diger bir gerekcesi de teorilerin
incelenmesi neticesinde bagaril bir lidere iliskin tutarli dogru bir tanim konulmasmin
zor olmasidir (Kesken ve Ayyildiz, 2008). Liderligin popiiler bir Arastirma konusu
olmasi sebebinin gelisim ve degisime siirekli yenilige agik olan bir orgiitsel farklilik

olmas1 nedenidir.
3.2. Liderlik Yaklasimlar ve Ozellikleri

Charles - Manz’a gore, 6z liderlik stratejileri genel olarak iki boliimde

incelenmistir.

1) Davramig Odakli Stratejiler: Davranigsal yaklasimda liderin sahip oldugu
ozelliklerin degil, Liderin davraniglarin iizerinde durulur. Davranmgsal
liderlikte insanin sosyal gereksinimlerini karsilamak ve onlar1 giidiileme ana

hedeftir (Ergen, 2010:75-100).

Bunlar asagida soyle ifade edilebilir.
a) Amaglarin Kendi Kendine Belirlenmesi
b) Isaretlerin yonetimi
c¢) Prova etmek
d) Kendi kendini gézlemleme
e) Kendi kendini 6diillendirme

f) Kendi kendini cezalandirma
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2) Bilissel odakl stratejiler (Bilis Stratejileri): Enformatik kokenli teknikler,
kisileri kaliplarmin hangi sekilde olduklar1 ile ilgilenir. Bu tekniklerin arasinda
goreve tabii miikafatlar verme ve iiretici ve hayal giiclinii zorlayici tasavvur etmeye
iretmeye yonelik tasarim mekanizmasmin gelisimini destekleyici stratejilerdir.

Bunlar da ;

a) Ise tabii miikafatlar olusturma
b) Diisiincelerin odagmi yonetme

¢) Yapici diisiinme kaliplar1 gelistirmedir.
3.3. Liderlik Tiirleri

Liderlik ve yonetim mekanizmasi diinyanin konjektiirel degisikliklerine ve
gelisimine kayitsiz kalamazdi. Klasik yonetim anlayisi yerine gelismis gelisime agik
orgiitlenme sekli yani sira liderlik ¢esitlilik gostermis ve pek cok liderin sahip olmasi

gereken nicelik ve nitelik kazanmistir. Liderlik tiplerinden s6z edecek olursak;

Karizmatik Liderlik: Karizmatik yonetici, ¢alisma arkadaslarini yonlendirmen
ve ise karst her daim heyecan duymalarin1 saglamak i¢in kendinden duygular katar
kendi nesesi hayata olumlu bakis1 ve basarinin keyfini ¢ikarmayi ekibine empoze
eder. Karizmatik lideri takip eden g¢alisanlar basariya gotiiren yoldaki en Onemli
unsurun ekip liderleri olan karizmatik lidere bagli oldugunu bilir ve bu motivasyonun

devamliligi i¢in lidere itaat ederler (Broph, 2010:17).

Transaksiyonel (islemsel-etkilesimci) Liderlik: Transaksiyonel liderler,
calisanlarin yapmasi gereken iizerine diisen goOrev tanimlarini ve gereklerini
netlestirerek ve taraflarina bildirerek belirlenen stratejilere ulagsmak icin taraftarlarina
yonlendiriciligi tiistlenir. Ekibini bu hususla ilgili motive eder ve c¢aligmalarini
destekler. Bu liderler, ekibindeki her bireyle ayr1 olarak ve hepsine esit davranarak
isyerinin ¢ikarlarini gozeterek, yapilmasi gerekenleri ¢alisanlari kural ve kaidelere
is odakl hal ve hareketlerle orgiitte calisanlar1 olumlu yonde etkilerler. Burns(1978)
etkilesimci-transaksiyonel liderligi, motivasyona bagli basarmmin 6dillendirilmesi

temeline dayandirilarak yapilmas: gerektigi tasvir edilmistir (Oztop, 2008:19-21).
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Paternalist (babacan) Liderlik: Paternalist liderlik, ekipteki tiim ¢alisanlarin
Iyilikleri ve basarilar1 igin babacan bir tavirla korumaci gdzlemci sevecen, is ve
kisisel hayatlar1 ile etkilesim i¢cinde olan bir tiir ekibi aile birligi gibi diizenleyen
liderlik tipi olarak diisiiniilebilir. Is yerinde ¢alisanlara gerekli olan motive olmalarini
saglayacak gerekenleri temin edip, ekip disindan olusabilecek elestirileri ve olumsuz
sOylemlere kars1 durur ve ekibini korur; bunu bilen ekip arkalarinda duran ekip lideri
varlig1 ile daha ¢ok calisir ve motive olur, lidere kars1 sorumluluk sahibi, giiven dolu

ve itaatkar olurlar (Schroeder, 2011:3).

Doniistiiriicii (transformasyonel) Liderlik: Doniistiirtici 6nderlikte onderi,
takip edenlerin kabiliyetlerinin tespit edilmesi, calisgan bireylerin liderlerine olan
gliven ve saygilarmi artirmalari, ¢aligmalarini desteklemeyi, kisisel degerlerini
kiiltiirel, toplumsal ve ideolojik yargilarin1 degistirmek gibi etkilerine karsilik,
izleyenlerde liderin tespit ettigi stratejilere gore basarty1 hedef kilmak gibi etkilesime
olumlu yaklasarak karsilikli bir etki-tepki mekanizmas1 ve yonlendirmenin

saglanmasi ile nitelikli vasiflar kazandirir (Erdogan, 1991).

Hizmet- Edici Liderlik: Hizmet edici liderlik, 6nderligin tasvir edildiginde
tamda bir zanaat gibi bir liderlik haline geldigi, cesitli duyarliliklarin gbzle goriiliir
bicimde ortaya konuldugu liderlik tiiriidiir. Bu 6zel liderlik bi¢imine her liderin
kavusmas1 basit bir olay degildir. Yani liderlik, belirli bireylerde goriilen bahs
edilmis bir yetenektir. Benzer bicimde hizmet edici liderlikte belirli yoneticilerde
bulunan birbirine benzemeyen vasiflarda zirveye ulastiran tekniklerdir. (Erdogan,

1991)

Vizyoner Liderlik: Vizyoner liderlik bir misyon ve vizyon oOnderligidir.
Hedefi istikbali tasarlayarak gergeklestirir. Vizyoner liderler, g¢alisanlarmi ve
yonettikleri igerisinde isteyenleri doruga ulastirmay1 hedef edinirler. Vizyonlar1 genis
olan liderler gelecegi goriip ¢alisanlarini basariy1 hedef edindirirler. Vizyoner liderler
calistigi kurumun gelecegini Onceden betimler, stratejilerle gelismesini basari

basamaklarii motivasyonla asar ve kurumunu bu hedefe ulastirmay1 gorev edinir.

Etik Liderlik: Etik liderin Oncelikle bir takim kuramlar ve ilkeleri
yiliklenmeleri beklenir. Etik liderlik konusunda ¢ok sayida teoriler gelistirilmis etik
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liderin olmazsa olmaz diinyada gecerliligi olan fakat bolge ve iilkenin ahlaki
yapilarmna gore degisen etik kurallar hakimdir. Belli basli bir kaliba gore
tasarlanmigtir. Etik liderligin kurucusu Bili Grace 4 adet biiyik V harfi ile
simgelenen bir etik lidelik vasiflar1 gelistirmis olup etik liderlerde bulunmasi gereken
ozellikleri irdelemistir. Bu bilimsel teknigi siralayacak olursak calisanlarin 6zellikle
iilkesel ve bolgesel olarak bile degistigi ilk vasif degerleri (values)icerir, lider kisi
ileriyi goren hedef belirleyen kisilerden olmaldir. Bu sebeple ikinci v harfini vizyon
(vision)simgeler, kisilerin konugmalar1 ikna etmeyi kolaylastiric1 ve yatistiric1 etkisi
oldugu bilinen bir gercektir. Etik liderlerde de ses (voice) Bili gracein ¢aligsmasindaki
yerini almistir ve liderlerde olmazsa olmaz erdem (virtue) son olarak etik liderlik

vasfin1 simgelemektedir (http://www.konya.pol.tr/makaleler.htm 26/07/2015).

Otantik Liderlik: Kisi; 6zliigline 6z degerlerine, benligine, se¢imlerine ve
hislerine baghh oldugu diizeyde otantiktir. Otantik, orjinal benzemeyen
benzetilemeyen 6z benliginde var olan sonradan deneyim ve tecriibe edilmesi
yapmaciklik olarak goriilen dolayist ile taklit edilemeyip dogal manasina gelir. Bu
durumda otantik lider, kendi fikirleri, hareketleri ve baskalar1 tarafindan nasil
nitelendirildiklerinin bilincinde olup; kendilerinin ve bagkalarmin kiymetlerini,
ahlaki yapilarini, bilgi ve deneyimlerini tasvir ederek ; icinde yasadiklar1 gorev
yaptiklar1 alami bilen, cesaretli, timidi olan,olumlu diisiinen, problemleri ¢ozebilen
donanim sahibi liderlerdir (www.web.deu.edu.tr/sbt/rekreasyonkongresi

26/07/2015).

Ruhani Liderlik: Ruhani lider ise, hiyerarside gérev yapanlari nefsi kudretini
ortaya c¢ikarmayr ama¢ edinmis, onlarin mana arayislarina destek olarak
calisanlarinin basarisi i¢in ugrasan kisiler olarak tarif edilebilir. Ruhani liderler 6nce
insana sonra stratejiye odaklanmaktadirlar

(www.web.deu.edu.tr/sbt/rekreasyonkongresi 26/07/2015).

Ko¢ ve Rehber Tipi Liderlik (Mentoring): Kogluk, c¢alisanlarin
gelistirilmesine ve kariyer gelisimlerine yardimci olunmasina dayali faaliyetleri
iceren liderlik seklidir. Kog¢ liderler hedef gdstermeden Once ¢alisanlarma kendi
yapabileceklerini ispat eder. Calisanlar1 liderlerinin yolundan gidebilmek i¢in 6rnek

aldig1 kog tipi liderlerdir. Bu dogrultuda kog rehber tipi liderler egitici ve dgretici
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misyonu yliksek olan liderlerdir. Calisanlarina bir 6gretmen gibi 6gretir 6rnek olur

yol acar ve calisanlarin onun agtig1 yolda basariya ulasmalarini destekler.

Klinik Liderlik: Klinik liderlik istihdamla ilgili 6zerk (saglik sektorii gibi)
alanlarda c¢alisanlarin profosyonel gelisimi i¢cin énemli bir liderlik tipidir. Kog ve
rehber lider 6zelliklerine benzerlikler tasir (Stanford Paramedic Leadership Training

Program, 1dt.stanford.edu/curriculum.pdf, 26/07/2015).

Bu kisima kadar genel liderlik kavramlar1 lizerinde durulmustur. Bir sonraki
bolimde ¢alismamizin asil kismi olan liderlik tiirlerinden Oz Liderlik kavrami

uzerinde durulacaktir.
3.3.1. Oz - Liderlik

3.3.1.1. Tamim Kavram Ozellikler Boyutlar

Oz liderlik (self-leadership) kavramini kisinin bireysel ve teskilat silsilesinin
muvaffakiyeti saglamasi i¢cin bazi duygusal, enformatik ve gelisimsel insani
hareketleri stratejileri uygulayarak, calisma ortamindaki ¢alisanlar1 ve kendini motive
etmesi, davraniglarin1 kontrol etmesini, kendisini denetleyerek misyon ve vizyon
sahibi evrim geg¢irme ¢ercevesine 0z benlik bilinci yerlesmis liderler olarak Manz

tarif edilmektedir (Manz, 1986:589).

Gilinitimiizde, Orgiitsel gruplardaki yOnetici ve ¢alisanlarin cevrelerine karsi
kendilerini sunuslar1 seklinde belirtilen siirecin, izlenim ydnetimi kavramiyla
aciklandigr goriilmektedir (Leary ve Kowalski 1990: 34; Leary 1996: 2). Bu siireg
boyunca bir eyler, ¢evrelerindeki diger insanlarin kendileri hakkindaki algilamalarini
kontrol ederek, kendilik imajlar1 hakkindaki diisiinceleri yOnetebilmeyi

hedeflemektedirler (Rosenfeld vd., 1995: 4).

Son yillarda bilimsel alandaki gelismeler yeni teknolojinin i hayatimiza
girmesine neden olmustur. Bu gelisme ve yeniliklere ayak uydurabilinmesi siireci bir
karmagikliga sahiptir. Bu karmasikligm ¢6ziim siireci siirekli degisim ve yenilik
(kaizen) yeni teknolojilere uyum saglamaktan gegmektedir. Yeni diizenlemelerin bir
diger sonucu da, calisanlarin artik eskisi gibi diisiinmedikleridir. Giintimiizde

calisanlar, igyerlerinden ¢ok islerine goniilden baghdirlar. Bu nedenle, talimat
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vererek yapilan eski liderlik ve yonetim sekilleri calisanlara layik oldugu
kanaatindedirler. Bu yanlis diisiince gelecegin liderlerine uygun olmadigi gelisen ve
degisen evrene is diinyasinda da ayak uydurabilmek icin yonetici olan liderlerin
kendilerini degistirmeleri gerekliligi ortaya ¢ikmustir (Cirpan,1997 Kendi kendine
liderlik).

Kendi kendine liderlik 6z benligini degistirmede davranislar ve diisiincelerin
harmanlanmasmi saglayacak zirveye gotiiren yoldaki basamaklar olarak tasvir
edilebilir. Kendi kendine liderlik (6z liderlik) insanlarin kendi kendilerini
yonlendirebilmek i¢in yaptiklar1 ¢alisma ve davranislardir. Bu sebeple is hayatini
deneyimleyen her insanda az ya da ¢ok derecede hayatinda kendi kendine liderlik
uygulamalar1 yapmakatadir; lakin bu durum herkesin iyi bir yonetici oldugu

sonucunu dogurmaz. Kendi kendine liderlik yaradilistan gelen bir nitelik olamaz.

Sonradan kazanilabilir. Yalnizca yoneticiler i¢in degil tiim calisanlar i¢in

gecerlidir.

Organizational
leadership

Team leadership

One to one leadership

Self-leadership

“L”eadership  (title,  position, rank, experience)
“I”eadership (behaviors,actions)

Sekil 1: Liderlik Gelisim Modeli

Kaynak: Rogers, Jody. (2014). “Effective Leadership in A Rapidly Changing Healthcare Arena (Or
getting good leaders to become great leaders!)”, San Antonio, Texas September 25, 2014
(http://www.lonestarhfma.org/files/file/Presentations/2014 09 Rogers Jody EffectiveLeade
rshipInARapidlyChangingHealthcareArena.pdf: Erisim Tarihi: 16.07.2015).
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Yukarida goriilen liderlik gelisim modeline gore 6z liderlik piramitinin
temelini olusturmaktadir. Oz liderlik olmadan diger liderlik tiplerinin yani birebir
liderlik ve takim liderliginin piramitin zirvesi olan oOrgiitsel liderlikle
sonu¢lanmaktadir. Zirveye ulasmaya gotliren yolda biliyiik “L” harfi piramitin
basamaklarmi ge¢cmek icin sahip olunmasi gereken unvan pozisyon siralama ve
deneyimi simgelemektedir. Kiigiik “I” 1ise tutum davranis ve eylemleri
simgelemektedir. Bu sonuca gore liderligin gelisimi biligsel ve davranissal tutumlarin
gelisimi ile miimkiindiir. Diger liderlik tiirlerinde oldugu gibi orgiitsel liderlik
temelinde de 6z liderlik olmasi1 gereklidir. Bireyin kendi kendinin lideri olmadig1

siirece orgilitsel yonetimlerdeki liderligi basarabilecegi tartismaya agik bir konudur.

Teskilatta gorev yapanlarin kendi kendine liderlik durumsalliklar1 ile caligma
hayatindaki gorevleri ile birbiri arasinda etkilesim oldugu yoniinde bir ¢ok inceleme
yapilmistir (Robert ve Foti, 1998; Akt. Arli, 2011), incelemeler neticesinde fazla
miktarda kendi kendini yonetim 6zelligine sahip olan liderlerin, yaptiklar1 gorevlerde
daha fazla motive oldugu sonucuna ulasilmistir (Géksoy vd., 2014:104-105). Kisilik
faktorlerinin 6z liderligi etkileyen onemli bir faktdr olarak karsimiza ¢ikmaktadir
(Scoot, 1997:140). Kendi kendine yonetim (6z liderlik ) ozelligi kisilik o6zelligi

olmadig: gibi; sonradan kazanmak i¢in strateji ve hedeflerle ortaya ¢ikmaktadir.

Kendi kendine liderlik (6z liderlik) ozellikleri 6z benligini izleme, 0z
benligine 6zgli hedefler belirleme, kendi kendine lider davranisi i¢in hem dahili hem
harici gelistirici, idare etme, kendi kendine kritik yapma, 6z benligi ile analiz etme,
0z benligi ile is planlamasi, 6z benligini tasavvur etme, 6z benligi ile is olusturma,
yeni islere vesile olunmasi, is gorenin katkida bulundugu sag goriim olarak
nitelendirilebilir. Durumsal etkilesimci ve doniistimcii liderlik 6grenen Orgiitler
atmosferinin akut ve karmasik yapida oldugu gozlemlenmistir (Siegel-2011: 20-32).
Servis sorumlu hemsirelerinin liderlikleri iizerine yapilan bir Arastrma da
odiillendirici, pekistirici uzmanlik alanlarinin gelistirilmesi liderlik 6zelliklerini giin

yiiziine ¢ikardigi ortaya konulmustur (Korkmaz ve Abaan 2005:26-42).

112 acil saglik hizmetlerinde ¢alisan att ve paramediklerin ekip ¢alismasina
halkla iligkiler alanina formal egitim birlesimleri ile yakindan iligkilidir (Paramedic

Leadership Training Program).
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Etkili ve etik uygulamalara ihtiya¢ duyan att ve paramedikler 6z liderlik

ozelliklerinin gelistirilmesi gerekliligi asikardir.
4. YASAM DESTEGI UYGULAMALARI VE OZ LIDERLIK ILISKiSi

Temel Yasam Destegi ve uygulamalar1 profesyonel resiisitasyon ekibi veya
Kalp masaji konusunda deneyimli saglik profesyoneli ulagincaya kadar yapilan
malzemesiz uygulamalari; ileri kardiyak Yasam Destegi ise hayat kurtarici
miidahaleyi ekipman ve ila¢ kullanarak yapilan uygulamalari icerir. Bu uygulamalar1
yapan mesleki bilgi, deneyim ve birikimleri ile yeterliliklerini sertifikalandirmis olup
112 de gorev yapan saglik profesyonelleri Att ve Paramediklerin kendinden emin
Ozgiiven sahibi gelisim ve degisime acik saglik calisanlar1 olmasi gerekir. Nitekim 6z
liderlik yetenekleri gelismis olan ekip liderligi yapan Paramediklerde ileri yasam
destegi protokollerini uygulanmasinda hizli karar verme kendi kendini gozlemleme
gorevlerini tasarlayabilme ofke kontrolii ancak 6z liderlik vasiflarina sahip

calisanlarda basarili miidahalelere katkis1 kiiglimsenmeyecek boyuttadir.

Oz liderlik yetenekleri gelismis Att ve Paramediklerin temel ve ileri kardiyak
Yasam Destegi uygulamalarinda basar1 sansi yiiksek olup saniyeler i¢inde 6lim
kalim savast veren hastalarda son nefeslerine yetismeye c¢alisan Att ve
Paramediklerin mesleki bilgi ve becerilerinin gelistirilmesi ile beraber yetkilerinin
genisletilmesi gereklidir. Att ve Paramediklerin hedef belirleyerek performanslarmi
arttirabilmesini, Her basarili miidahale sonrasi kendini 6diillendirebilip diisiince ve
fikirlerini hizli karar verirken kullanabilmesini ancak 6z liderlik vasiflar1 ile
giiclendirebilirler. Bu sebeple 6z liderlik ile Yasam Destegi uygulamalar1 att ve

Paramediklerin ¢aligma Yasamlarmi ve liderlik sifatlar1 ile yakinda iligkilidir.

Yasam Destegi uygulamalar1 mesleki bilgi ve becerilerin yeterli olmasinda
dahi 6z liderlik vasiflarin1 gelistirmeyen Att ve Paramediklerde saha da karsilastiklar1
zor durumlarda sorun yasamakta; siddet ve saldir1 gibi olumsuzluklara maruz
kalmaktadirlar. Ayrica Orgiitsel grup icinde sef olarak gorev yapan Att ve
Paramediklerin ekip uyumu agisindan 6z liderlik 6zelliklerine sahip olmas1 Yasam
Destegi uygulamalarindaki basar1 sansini arttirabilme ekip calismasi ve ekip ici 6z

liderlik 6zelliklerinin olmasi ¢alisma verimi ve performansi arttirici niteliktedir.
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Kendini yoneten birebir ekip lideri ve nihayetinde orgiitsel anlamda liderlik
yapildiginda temel yasam ve ileri yasam destegi uygulamalar1 caliganlarin basarisini
arttirilmasina katkida bulunup; kurumun verimliligini ve kuruma baghilig1 arttrmak

amaci ile bu caligma hazirlanmistir.
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IKINCI BOLUM

112 ACIL SAGLIK HIiZMETLERINDE CALISAN ATT VE
PARAMEDIKLERDE YASAM DESTEGI UYGULAMALARI iLE
OZ LIDERLIK DUZEYLERi ARASINDAKI ILISKININ
INCELENMESI

1. YONTEM
1.1. Arastirmanin Amaci

Yapmis oldugumuz ¢aligmada 112 acil saglik hizmetlerinde gorev yapan acil
tip teknisyeni ve Paramediklerin Temel Yasam Destegi ve lleri kardiyak Yasam
Destegi ile 6z liderlik konularindaki iliskinin incelenmesi amaglanmistir. Bu
kapsamda 112 acil saglik hizmetlerinde gorev yapan acil tip teknisyenleri ve
paramediklerin almis oldugu okulda ki mesleki egitim sonrasi saglik bakanliginin
diizenlemis oldugu sertifikasyon programlarmi tamamlayarak almis olduklari
yetkilerle temel Yasam Destegi ve iler1 Yasam Destegi uygulama yetkinligi kazanar.
112 de g¢alisan att ve paramediklerin 6z liderlik yetenekleri olanlarda Temel Yasam

ve Kardiyak Yasam Destegi uygulamalarma etkisini Arastirmak iizere hazirlanmistir.

1.2. Arastirmanin Hedefi

112 Acil saglhk hizmetlerinde gorev yapan acil tip teknisyeni ve
paramediklerin temel Yasam Destegi ve ileri kardiyak Yasam Destegi konularindaki
bilgi diizeylerinin tespit edilmesi ile bir likte bilgi diizeylerini arttirmak yeniegitim
programlar1 ile bilgi diizeylerini desteklemek ayrica 6z liderlik vasiflarini
tyilestirmek ve gelistirmektedir. Ayrica Bu Arastirma da hastane dncesinin olmazsa
olmaz caliganlar1 olan att ve paramediklerin 6z liderlik yeteneklerinin arttirilmasi ile
yapacaklar1 miidahalelerde dogru karar verme yetkinlikleri ile beraber basar1 ve acil

saglik hizmetlerinin performansini arttirabilmeyi hedeflemektedir.
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1.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma 112 acil saglik hizmetlerinde gorev yapan acil tip teknisyeneleri ve
paramedikleri kapsamaktadir. Istanbul 112 il ambulans servisinde gdrev yapan
toplam Acil Tip Teknisyeni ve Paramedik sayis1 1785 dir. arastirmamiz att ve
paramediklerin yogun olarak c¢alistigt ve komuta kontrol merkezinin ve
istasyonlarmin bulundugu bolgelerde yapilmistir. Fatih, Bahgelievler, Beyoglu
bolgelerinde gorev yapan 286 Acil Tip Teknisyeni ve 314 Paramedige yiizylize anket
yontemi uygulanmistir.Uygulanan anket neticesinde 663 adet anket yapilmis olup 63

tanesi gecersiz sayilmis 600 tanesinin arastirma i¢in uygun oldugu tespit edilmistir.
1.4. Arastirmanin Simirhhiklarn
Zaman maliyet konu sinirliliklar1 arastirma sonuglari1 genellenemez.
1.5. Arastirmanin Modeli

Calismamiz “tarama modeli” teknigi ile analiz edilmistir. “Tarama modelleri,
gecmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu sekilde betimlemeyi amaglayan
Arastirma yaklagimlaridir. Arastrma ya konu olan olay, birey yada nesne, kendi
kosullar1 i¢inde ve oldugu gibi tanimlanmaya ¢alisilir. Onlar1 herhangi bir sekilde

degistirme, etkileme ¢abas1 gosterilmez” (Karasar, 2009, s.77).

. Genel Yasam Destegi Bilgi
Genel Oz Liderlik ::> -
Diizeyi

Sekil 2: Genel 6z liderlik diizeyi ve Genel Yasam destegi bilgi diizeyi

1.6. Veri Toplama Araclan

Arastirmada data verilerinin toplanmasi 112 Acil Saglik Hizmetlerinde Gorev
Yapan Acil Tip teknisyenleri ve Paramediklerin Temel Yasam Destegi, Ileri
Kardiyak Yasam Destegi bilgi diizeylerini belirlemeye yonelik bilgi testi, Oz Liderlik
Olcegi ve kisisel bilgi formundan olusan anket formu kullanilmistir. Arastirmada
kullanilan bilgi testi arastirmaci tarafindan ilgili literatiir taranarak olusturulmustur.

Chew ve arkadaslar1 (2011) tarafindan yapilan arastirma ve benzeri caligmalardan
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faydalanilarak 24 maddelik bilgi sorular1 olusturulmustur. Bilgi testinin ilk 12
maddesi temel yasam destegi bilgi diizeyini, son 12 maddesi ileri kardiyak yasam
destegi bilgi diizeyini 6lgmektedir. Temel yasam destegi ve ileri kardiyak yasam
destegi sorularinin diizeylerinin belirlenmesinde 3 aralikl likert 6l¢egi kullanilmastir.
Bilgi testi ifadelerinde dogru cevaplar olumlu degerlendirilerek 1 puan, yanlis
cevaplar olumsuz degerlendirilerek O puan verilmektedir. Fikrim yok secenegi
degerlemeye alinmamustir. Alt boyutlar 0-12 arasinda, genel bilgi diizeyir 0-24
arasinda puan almaktadwr. Puanin artmasi bilgi diizeyinin yiiksek oldugunu

gostermektedir.

Arastirmada kullanilan 6z liderlik Olgegini gelistirmek icin yapilan ilk
calismalar 1983 yilinda Manz ve Sims tarafindan baslatilmis daha sonra Anderson
ve Prussia (1997) tarafindan Oz liderlik 6zelliklerini 6lgmek igin bir calisma
yapilarak 90 maddelik bir 6l¢cek hazirlanmis ve daha sonra bu 6lgek 50 maddeye
indirilmistir (Tabak akif, Unsal Sigr1 Bilig 2013/67 213-246) .Olgek sonrasinda
Houghton ve Neck (2002) tarafindan dogrulayic1 ¢alismalar yapilan. Olgegin Tiirkge
uyarlamas1 Tabak ve arkadaslar1 (2013) tarafindan yapilmistir. Tabak ve arkadaslari
dil gecerliliklerini yaptiklar1 6lgek i¢in kesfedici faktor analizi uygulamislardir.
Yaptiklar1 Temel Bilesenler Analizi ve Varimax ¢evirme teknigi sonucunda dlcegi 8
faktore ayrildigini saptamuslardir. Olgegin agiklanan varyans degerleri Faktor 1:
Kendine Hedef Belirleyerek Basarili Performans Hayal Etme (%25.8), Faktor 2:
Kendini Odiillendirme (%9.6), Faktor 3: Kendi Kendine Konusma (%7.8), Faktor 4:
Diislince ve Fikirlerini Degerlendirme (%6.3), Faktor 5: Kendini Cezalandirma
(%5.6), Faktor 6: Kendini Gozlemleme (%4.8), Faktor7: Kendine Hatirlaticilar
Belirleme (%4), Faktor 8: Dogal Odiiller Uzerinde Diisiinceyi Odaklama (%3.2)
olarak dagilmaktadir. Olgegin faktodr yiiklerinin 0,4 ve iizerinde belirlemislerdir. Bu
arastrmada Tabak ve arkadaslarmin giivenirlik gecerlilik yaptiklari, 29 maddeden
olusan &lgek kullanilmistir. Bu arastirmada Oz Liderlik 6lgeginin genel giivenirligi
alfa (0)=0,913 degerinde yiiksek tespit edilmistir. Oz liderlik soru formunda bes
aralikli likert 6lgek tipi kullanilmistir. Bu konuda bireylerin tekliflerine gore ilgili
fikirlerini asir1 pozitiften asir1 negatife kadar swralanmasi seceneklerinden herhangi
birini se¢meler istenmistir. SOyle siralanmistir; (bes) her zaman, (dort) genellikle, (ii¢)

ara sira, (iki) nadiren, (bir) hi¢bir zaman olarak tasarlanmistir. Olgek degerleri 5.00-
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1.00=4.00 puanlik bir arali§a gore sekillenmistir. Bu aralik 5’e ayrilarak 6l¢egin net
olarak tespit edecek sekilde analiz edilmistir. Puanimn artmasi bilgi diizeyinin yiiksek

oldugunu gostermektedir.

Olgekte yer alan sorularin analiz edilmesi asagidaki kisaslar géz Oniinde

bulundurularak yapilmistir.

Cronbach’s Alpha Katsayisinin analizinde uygulanan dlgme sekli (Ozdamar,

2004);

0,00 < a < 0,40 ise 6lgek giivenilir degildir.

0,40 < a < 0,60 ise dlgek diisiik giivenilirliktedir.

0,60 < a <0,80 ise dlgek oldukea gilivenilirdir.

0,80 < a < 1,00 ise dlgek yiiksek derecede giivenilir bir 6lcektir.

Secenekler Puanlar Puan Arahgi  Olcek Degerlendirme
Higbir zaman 1 1,00 - 1,79 Cok diisiik

2 1,80 - 2,59 Diisiik

3 2,60 -3,39 Orta

4 3,40 -4,19 Yiksek

5 4,20 - 5,00 Cok ytiksek

Her zaman

1.7. Verilerin istatistiksel Analizi

Inceleme sonucunda ortaya ¢ikan sonuglar SPSS (Statistical Package for
Social Sciences) for Windows 21.0 programi kullanilarak degerlendirilmistir.
Verileri analiz ederken tanimlayict istatistiksel metotlar1 (Sayi, Yiizde, Ortalama,

Standart sapma) kullanilmustir.

Niceliksel verilerin karsilastirilmasinda iki grup arasindaki farki t-testi, ikiden
fazla grup durumunda parametrelerin gruplar arasi karsilagtrmalarinda Tek yonli
(One way) Anova testi ve farklilifa neden olan grubun tespitinde Tukey Post Hoc
testi kullanilmistir.
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Arastirmanm bagimli ve bagimsiz degiskenleri arasindaki iliskiyi Pearson
korelasyon, etki ise regresyon analizi ile test edilmistir. Olcekler arasindaki

korelasyon iligkileri asagidaki kriterlere gore degerlendirilmistir (Kalayci, 2006,
s.116);

r Tliski
0,00-0,25 Cok Zayif
0,26-0,49 Zayif
0,50-0,69 Orta
0,70-0,89 Yiiksek

0,90-1,00 Cok Yiiksek
Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda %35 anlamhilik diizeyinde

degerlendirilmistir.
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2. BULGULAR

Arastirmani bu alandaki boliimiinde, arastirmanin analizi i¢in, aragtirmaya
katilan 112 Acil Tip Teknisyenleri ve Paramediklerden olgekler teknigi ile toplanan
elde edilen bilgilerin ¢oziimlenmesi sonucunda tespit edilen veri sonuclari yer
almaktadir. Elde edilen veri sonuglarma dayali olarak agiklama ve yorumlar

yapilmistir.

2.1. Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenleri ve Paramediklerin
Demografik Ozelliklere Gére Dagilimi

Tablo 2.1: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenleri ve Paramediklerin
Demografik Ozelliklere Gore Dagihim

Tablolar Gruplar Frekans | Yiizde (%)
(m)

Yas Grubu 18-25 301 50,2
26-35 271 45,2
36-45 28 4,7
Toplam 600 100,0

Cinsiyet Kadin 337 56,2
Erkek 263 43,8
Toplam 600 100,0

Medeni Durumu Bekar 404 67,3
Evli 196 32,7
Toplam 600 100,0

Unvani Paramedik 314 52,3
Acil Tip Teknisyeni 286 47,7
Toplam 600 100,0

Bitirdigi Okul Tiirii Lise 180 30,0
Onlisans 346 57,7
Lisans 74 12,3
Toplam 600 100,0

112 Ambulansta Calistig1 Stire | 0-1 Y1l 103 17,2
1-5 Y1l 305 50,8
5-10 Y1l 142 23,7
10-15 Y1l 50 8,3
Toplam 600 100,0
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112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler yas grubu degiskenine gore 301'1
(%50,2) 18-25, 271'1 (%45,2) 26-35, 28'i (%4,7) 36-45 olarak dagilmaktadir.

112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler cinsiyet degiskenine gore 337'si

(%56,2) kadn, 263"l (%43,8) erkek olarak dagilmaktadir.

112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler medeni durumu degiskenine gore

404" (%67,3) bekar, 196's1 (%32,7) evli olarak dagilmaktadir.

112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler unvani degiskenine gore 314'i

(%52,3) paramedik, 286's1 (%47,7) acil tip teknisyeni olarak dagilmaktadir.

112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler bitirdigi okul tiirii degiskenine
gore 180'1 (%30,0) lise, 346'st (%57,7) Onlisans, 74'0 (%12,3) lisans olarak
dagilmaktadir.

112 Acil Tip teknisyenleri ve Paramedikler 112 ambulansta calistigi siire
degiskenine gore 103" (%17,2) 0-1 yil, 305'1 (%50,8) 1-5 yil, 142'si (%23,7) 5-10
yil, 50's1 (%8,3) 10-15 yil olarak dagilmaktadir.

2.2. Olgeklere Ait Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

Tablo 2.2: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Ortalamalar
N | Ort Ss | Min. | Max.

Hedef Belirleyerek Basarili Performans | 600 | 3,676 | 0,872 | 1,000 | 5,000

Hayal Etme

Kendini Odiillendirme 600 | 3,279 | 0,984 | 1,000 | 5,000
Kendi Kendine Konusma 600 | 3,268 | 0,969 | 1,000 | 5,000
Diislince Ve Fikirlerini Degerlendirme 600 | 3,709 | 0,838 | 1,000 | 5,000
Kendini Cezalandirma 600 | 3,509 | 0,904 | 1,000 | 5,000
Kendini G6zlemleme 600 | 3,757 | 0,864 | 1,000 | 5,000
Kendine Hatirlaticilar Belirleme 600 | 3,534 | 1,109 | 1,000 | 5,000

Dogal  Odiiller  iizerinde Diisiinceyi | 600 | 3,668 | 0,952 | 1,000 | 5,000
Odaklama
Genel Oz Liderlik 600 | 3,575 0,627 | 1,340 | 5,000

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin 6z

liderlik diizeylerinin ortalamalar1 incelendiginde, ‘“hedef belirleyerek basarili
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performans hayal etme ” diizeyi ortalamasinin yiiksek (3,676 + 0,872); “kendini
odiillendirme ” diizeyi ortalamasinin orta (3,279 + 0,984); “kendi kendine konugma”
diizeyi ortalamasinin orta (3,268 + 0,969); “diisiince ve fikirlerini degerlendirme
diizeyi ortalamasmin yiiksek (3,709 + 0,838); “kendini cezalandirma  diizeyi
ortalamasinin yiiksek (3,509 + 0,904); “kendini gozlemleme ” diizeyi ortalamasmin
yiiksek (3,757 + 0,864); “kendine hatirlaticilar belirleme > diizeyi ortalamasinin
yiiksek (3,534 £+ 1,109); “dogal odiiller iizerinde diisiinceyi odaklama” seviyesi
ortalamasinin yiiksek (3,668 + 0,952); “genel 6z liderlik” diizeyi seviyesinin yliksek
(3,575 £ 0,627) diizeyde oldugu goriilmektedir.

Tablo 2.3: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Ortalamalan

N | Ort Ss | Min. | Max. | Olgek Min-

Maks.

Temel Yasam Destegi Bilgi | 600 | 8,510 | 1,570 | 4,000 | 12,000 0-12

Diizeyi

Ileri Yasam Destegi Bilgi | 600 | 7,232 | 2,108 | 1,000 | 12,000 0-12

Diizeyi

Genel Yasam Destegi Bilgi | 600 | 15,742 | 3,066 | 7,000 | 23,000 0-24

Diizeyi

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin yasam
destegi bilgi diizeylerinin ortalamalar1 incelendiginde, “temel yasam destegi bilgi
diizeyi” ortalamasmim yiiksek (8,510 + 1,570); “ileri yasam destegi bilgi diizeyi”
ortalamasinin orta (7,232 + 2,108); “genel yasam destegi bilgi diizeyi” ortalamasmin

orta (15,742 + 3,066) diizeyde oldugu goriilmektedir.

Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz
Liderlik Diizeylerinin Demografik Ozelliklere Gdre Ortalamalar:
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Tablo 2.4: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Yas Grubu Gére Ortalamalan

Grup | N | Ort Ss F p | Fark

Hedef Belirleyerek Basarili | 18-25 | 301 | 3,816 | 0,848 | 9,773 | 0,000 | 1> 2

Performans Hayal Etme 26-35 | 271 | 3,505 | 0,887
36-45 | 28 | 3,821 0,690
Kendini Odiillendirme 18-25 | 301 | 3,313 | 1,020 | 0,374 | 0,688

26-35 | 271 | 3,249 | 0,951
36-45 | 28 | 3,214 | 0,931

Kendi Kendine Konusma 18-25 | 301 | 3,248 | 0,986 | 0,148 | 0,862
26-35| 271 | 3,292 | 0,984
36-45 | 28 | 3,250 | 0,564

Distince Ve Fikirlerini | 18-25 | 301 | 3,755 | 0,901 | 1,259 | 0,285

Degerlendirme 26-35 | 271 | 3,676 | 0,789
36-45 | 28 | 3,536 | 0,535
Kendini Cezalandirma 18-25 | 301 | 3,496 | 0,967 | 0,129 | 0,879

26-35 | 271 | 3,529 | 0,858
36-45 | 28 | 3,464 | 0,626

Kendini Gézlemleme 18-25 | 301 | 3,768 | 0,941 | 0,084 | 0,919
26-35| 271 | 3,750 | 0,795
36-45 | 28 | 3,705 | 0,642

Kendine Hatirlaticilar Belirleme | 18-25 | 301 | 3,530 | 1,130 | 1,142 | 0,320
26-35| 271 | 3,507 | 1,106
36-45 | 28 | 3,839 0,861

Dogal Odiiller iizerinde | 18-25 | 301 | 3,636 | 0,942 | 0,350 | 0,705

Diisiinceyi Odaklama 26-35 | 271 | 3,703 | 0,972
36-45| 28 | 3,661 | 0,882
Genel Oz Liderlik 18-25 ] 301 | 3,614 | 0,666 | 1,261 | 0,284

26-35| 271 | 3,531 | 0,601
36-45 | 28 | 3,585 0,366

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme sayisal degerlerinin ortalamalar1 yasla
ilgili alanda manal1 bir degiskene gore olumlu yada olumsuz bir degiskenlik tespit
edilip edilmedigini gormek ilizere uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova)
neticesinde yas alanindaki gruplama ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli olarak tespit edilmistir. (F=9,773; p=0,000<0.05). degisikliklerin nedenini
tespit etmek amaciyla tamamlayic1 post-hoc analizi yapilmistir. Yas grubu 18-25
olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili
performans hayal etme puanlar1 (3,816 = 0,848), yas grubu 26-35 olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili performans hayal etme

puanlarindan (3,505 + 0,887) yiiksek bulunmustur.
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Arastirmaya katilan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin kendini
odiillendirme, kendi kendine konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini
cezalandirma, kendini gézlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller
iizerinde diisiinceyi odaklama, genel 6z liderlik puanlar1 ortalamalarmin yas grubu
yanitlarma goére manali ve kayda deger bir farkindalik olup olmadigmin tespiti igin
uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri

degerlendirilmesinde olumlu degerler tespit edilmistir. (p>0.05).

Tablo 2.5: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Cinsiyete Gore Ortalamalan

Grup | N | Ort Ss t p
Hedef  Belirleyerek Basaril1 | Kadin | 337 | 3,633 | 0,887 | -1,356 | 0,175
Performans Hayal Etme Erkek | 263 | 3,731 | 0,851
Kendini Odiillendirme Kadm | 337 | 3,248 | 0,954 | -0,878 | 0,380
Erkek | 263 | 3,319 | 1,022
Kendi Kendine Konusma Kadin | 337 | 3,292 | 0,995 | 0,687 | 0,492

Erkek | 263 | 3,237 | 0,934
Distince Ve Fikirlerini | Kadm | 337 | 3,715 | 0,871 | 0,197 | 0,844

Degerlendirme Erkek | 263 | 3,702 | 0,797

Kendini Cezalandirma Kadin | 337 | 3,457 | 0,933 | -1,602 | 0,110
Erkek | 263 | 3,576 | 0,863

Kendini Gozlemleme Kadin | 337 | 3,693 | 0,945 | -2,065 | 0,034

Erkek | 263 | 3,839 | 0,742
Kendine Hatirlaticilar Belirleme Kadin | 337 | 3,542 | 1,130 | 0,184 | 0,854
Erkek | 263 | 3,525 | 1,084
Dogal Odiiller iizerinde Diisiinceyi | Kadm | 337 | 3,700 | 0,975 | 0,955 | 0,337
Odaklama Erkek | 263 | 3,626 | 0,922
Genel Oz Liderlik Kadm | 337 | 3,552 | 0,647 | -1,039 | 0,299
Erkek | 263 | 3,605 | 0,600

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini
gozlemleme puanlar1 ortalamalarmin cinsiyet degiskenine gore anlaml bir farklilik
gosterip gostermedigini  belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup

ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel ag¢idan anlamli bulunmustur (t=-2.065;
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p=0.034<0,05). Erkek 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin kendini
gozlemleme puanlart (x=3,839), bayan 112 acil tip teknisyenlerinin ve

paramediklerin kendini gozlemleme puanlarindan (x=3,693) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini ddiillendirme, kendi kendine
konusma, diistince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma, kendine
hatirlaticilar belirleme, dogal 6diiller iizerinde diisiinceyi odaklama, genel 6z liderlik
puanlar1 farkindaliklarinin cinsiyet faktoriine yanitlarina gére manali ve kayda deger
bir farkindalik olup olmadiginin tespiti i¢in uygulanan tek yonlii varyans analizi
(Anova) neticesinde incelenen sayisal veri degerlendirilmesinde olumlu ve manali

degerler tespit edilmistir. (p>0,05).

Tablo 2.6: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Medeni Durumu Gére Ortalamalar

Grup | N | Ort Ss t p

Hedef Belirleyerek Basaril1 | Bekar | 404 | 3,804 | 0,825 | 5,282 | 0,000

Performans Hayal Etme Evli 196 | 3,412 | 0,908

Kendini Odiillendirme Bekar | 404 | 3,380 | 0,993 | 3,613 | 0,000
Evli | 196 | 3,073 | 0,935

Kendi Kendine Konusma Bekar | 404 | 3,319 | 0,987 | 1,875 | 0,061
Evli | 196 3,162 | 0,923

Diisiince Ve Fikirlerini | Bekar | 404 | 3,810 | 0,854 | 4,291 | 0,000

Degerlendirme Evli 196 | 3,501 | 0,768

Kendini Cezalandirma Bekar | 404 | 3,558 | 0,892 | 1,910 | 0,057
Evli | 196 | 3,408 | 0,924

Kendini Gozlemleme Bekar | 404 | 3,818 | 0,897 | 2,466 | 0,010
Evli | 196 | 3,633 | 0,781

Kendine Hatirlaticilar Belirleme Bekar | 404 | 3,611 | 1,098 | 2,459 | 0,014
Evli | 196 3,375 | 1,118

Dogal Odiiller iizerinde Diisiinceyi | Bekar | 404 | 3,767 | 0,945 | 3,725 | 0,000

Odaklama Evli 196 | 3,462 | 0,938

Genel Oz Liderlik Bekar | 404 | 3,663 | 0,617 | 5,026 | 0,000
Evli | 196 3,394 | 0,610
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Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme puanlar1 ortalamalarinin medeni durumu
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli
bulunmustur (t=5.282; p=0.000<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin hedef belirleyerek basarili performans hayal etme puanlari (x=3,804),
evli 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili
performans hayal etme sayisal veri sonuglarinda (x=3,412) cok giiclii diizeyde tespit

edilmistir.

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
kendini odiillendirme puanlar1 ortalamalarmm medeni durumu degiskenine gore
anlamli bir farklilhik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur.
(t=3.613; p=0.000<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin
kendini Odiillendirme puanlar1 (x=3,380), evli 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin kendini odiillendirme sayisal veri degerlerinden (x=3,073) cok

yiiksek diizeyde tespit edilmistir.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin diisiince
ve fikirlerini degerlendirme puanlari ortalamalarmin medeni durumu degiskenine
gore anlamh bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur
(t=4.291; p=0.000<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin
diistince ve fikirlerini degerlendirme puanlar1 (x=3,810), evli 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin diisiince ve fikirlerini degerlendirme puanlarindan

(x=3,501) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini
gozlemleme puanlar1 ortalamalarinin medeni durumu degiskenine gére anlaml bir
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel ac¢idan anlamli bulunmustur (t=2.466;

p=0.010<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin kendini
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gozlemleme puanlar1 (x=3,818), evli 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin

kendini gézlemleme puanlarindan (x=3,633) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendine
hatirlaticilar belirleme puanlar1 ortalamalarmin medeni durumu degiskenine gore
anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur
(t=2.459; p=0.014<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin
kendine hatirlaticilar belirleme puanlar1 (x=3,611), evli 112 acil tip teknisyenlerinin
ve paramediklerin kendine hatirlaticilar belirleme puanlarindan (x=3,375) yiiksek

bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin dogal
odiiller iizerinde diisiinceyi odaklama puanlar1 ortalamalarmin medeni durumu
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlaml
bulunmustur (t=3.725; p=0.000<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin dogal ddiiller lizerinde diisiinceyi odaklama puanlar1 (x=3,767), evli
112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin dogal odiiller iizerinde diisiinceyi

odaklama puanlarindan (x=3,462) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin genel 6z
liderlik puanlar1 ortalamalarmm medeni durumu degiskenine gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel ag¢idan anlamli bulunmustur (t=5.026;
p=0.000<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin genel 6z
liderlik puanlar1 (x=3,663), evli 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin genel

0z liderlik puanlaridan (x=3,394) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendi
kendine konusma, kendini cezalandirma puanlari ortalamalarinin medeni durumu
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli

bulunmamaistir (p>0,05).
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Tablo 2.7: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Unvani Gére Ortalamalan

Grup N | Ort Ss t p
Hedef Belirleyerek Basarili Paramedik 314 | 3,769 | 0,796 | 2,763 | 0,006
Performans Hayal Etme Acil Tip | 286 | 3,573 | 0,940
Teknisyeni
Kendini Odiillendirme Paramedik 314 | 3,292 | 0,914 | 0,325 | 0,747
Acil Tip | 286 | 3,266 | 1,057
Teknisyeni
Kendi Kendine Konusma Paramedik 314 | 3,268 | 0,893 - 0,995
Acil Tip | 286 | 3,268 | 1,047 | 0,007
Teknisyeni
Diisiince Ve Fikirlerini Paramedik 314 | 3,669 | 0,815 - 0,217
Degerlendirme Acil Tip | 286 | 3,754 | 0,863 | 1,236
Teknisyeni
Kendini Cezalandirma Paramedik 314 | 3,542 | 0,860 | 0,937 | 0,349
Acil Tip | 286 | 3,473 | 0,951
Teknisyeni
Kendini Gozlemleme Paramedik 314 | 3,809 | 0,833 | 1,541 | 0,124
Acil Tip | 286 | 3,700 | 0,895
Teknisyeni
Kendine Hatirlaticilar Paramedik 314 | 3,656 | 1,006 | 2,838 | 0,005
Belirleme Acil Tip | 286 | 3,400 | 1,199
Teknisyeni
Dogal Odiiller iizerinde Paramedik 314 | 3,725 0,802 | 1,538 | 0,130
Diisiinceyi Odaklama Acil Tip | 286 | 3,605 | 1,092
Teknisyeni
Genel Oz Liderlik Paramedik 314 | 3,617 | 0,519 | 1,734 | 0,088
Acil Tip | 286 | 3,529 | 0,725
Teknisyeni

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme puanlari ortalamalarinin unvani
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agcidan anlamli
bulunmustur (t=2.763; p=0.006<0,05). Paramediklerin hedef belirleyerek basarili
performans hayal etme puanlart (x=3,769), acil tip teknisyenlerinin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme puanlarindan (x=3,573) yiiksek

bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendine
hatirlaticilar belirleme puanlari ortalamalarinin unvani degiskenine gore anlaml bir

farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup
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ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel ac¢idan anlamli bulunmustur (t=2.838;
p=0.005<0,05). Paramediklerin kendine hatirlaticilar belirleme puanlar1 (x=3,656),
acil tip teknisyenlerinin kendine hatirlaticilar belirleme puanlarindan (x=3,400)

yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini
odiillendirme, kendi kendine konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini
cezalandirma, kendini goézlemleme, dogal oOdiiller iizerinde diisiinceyi odaklama,
genel 0z liderlik puanlari ortalamalarinin unvami degiskenine gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup

ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 2.8: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin Bitirdigi Okul Tiirii Gore

Ortalamalan
Grup N | Ort Ss F p | Fark
Hedef Belirleyerek | Lise 180 | 3,625 | 0,940 | 0,723 | 0,486
Basarili Performans Hayal | Onlisans | 346 | 3,713 | 0,841
Etme Lisans 74 | 3,629 | 0,848
Kendini Odiillendirme Lise 180 | 3,406 | 1,061 | 2,256 | 0,106

Onlisans | 346 | 3,214 | 0,948
Lisans 74 13,2791 0,936
Kendi Kendine Konusma Lise 180 | 3,285 | 1,055 | 0,107 | 0,899
Onlisans | 346 | 3,252 | 0,931
Lisans 74 13,297 | 0,931

Diisiince Ve Fikirlerini | Lise 180 | 3,694 | 0917 | 3,461 | 0,032 | 3>2
Degerlendirme Onlisans | 346 | 3,666 | 0,834

Lisans 74 | 3,946 | 0,597
Kendini Cezalandirma Lise 180 | 3,372 1 0,957 | 3,471 1 0,032 | 2>1

Onlisans | 346 | 3,588 | 0,904
Lisans 74 | 3,473 | 0,728
Kendini Gozlemleme Lise 180 | 3,654 | 0,980 | 2,109 | 0,122
Onlisans | 346 | 3,816 | 0,849
Lisans 74 | 3,733 0,574

Kendine Hatrrlaticilar | Lise 180 | 3,497 | 1,174 | 1,306 | 0,272
Belirleme Onlisans | 346 | 3,588 | 1,051

Lisans 74 | 3,372 ] 1,202
Dogal Odiiller iizerinde | Lise 180 | 3,639 | 1,105 | 0,420 | 0,658
Diisiinceyi Odaklama Onlisans | 346 | 3,697 | 0,877

Lisans 74 | 3,601 | 0,895
Genel Oz Liderlik Lise 180 | 3,538 | 0,764 | 0,479 | 0,619

Onlisans | 346 | 3,594 | 0,569
Lisans 74 | 3,576 | 0,507
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Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin diistince
ve fikirlerini degerlendirme puanlar1 ortalamalarinin bitirdigi okul tiirii degiskenine
gore anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek
yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark
istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (F=3,461; p=0,032<0.05). Farkhiliklarin
kaynaklarmi belirlemek amaciyla tamamlayici post-hoc analizi yapilmistir. Bitirdigi
okul tiirii lisans olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin diisiince ve
fikirlerini degerlendirme puanlar1 (3,946 + 0,597), bitirdigi okul tiirii 6nlisans olan
112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin diisiince ve fikirlerini degerlendirme

puanlarindan (3,666 + 0,834) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini
cezalandirma puanlar1 ortalamalarmin bitirdigi okul tiirii degiskenine gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans
analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli  bulunmustur (F=3,471; p=0,032<0.05). Farkhiliklarin kaynaklarmi
belirlemek amaciyla tamamlayic1 post-hoc analizi yapilmistir. Bitirdigi okul tiiri
onlisans olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin kendini cezalandirma
puanlar1 (3,588 + 0,904), bitirdigi okul tiirii lise olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin kendini cezalandirma puanlarindan (3,372 £+ 0,957) yiiksek

bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini ddiillendirme, kendi kendine
konusma, kendini gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller
iizerinde diisiinceyi odaklama, genel 6z liderlik puanlari ortalamalarinin bitirdigi
okul tiirii degiskenine gore anlaml bir farklilik gbsterip gostermedigini belirlemek
amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1

arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamaistir (p>0.05).
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Tablo 2.9: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin 112 Ambulansta Cahstig1 Siire Gore

Ortalamalan
Grup N | Ort Ss F p Fark
Hedef Belirleyerek Basaril1 | 0-1 Yil 103 | 3,839 | 0,766 | 7,676 | 0,000 | 1 >3
Performans Hayal Etme 1-5Y1l | 3051 3,765 | 0,912 2>3
5-10 Y1l | 142 | 3,391 | 0,803
10-15 50 | 3,603 | 0,849
Yil
Kendini Odiillendirme 0-1Yil | 103 | 3,288 | 1,084 | 0,443 | 0,723
1-5Y1l |305]|3,316 | 0,977
5-10 Y1l | 142 | 3,232 | 0,919
10-15 50 | 3,173 | 1,006
Yil
Kendi Kendine Konusma 0-1 Y1l 103 | 3,107 | 0,865 | 1,626 | 0,182
1-5Y1l |305| 3,284 | 0,991
5-10 Y1l | 142 | 3,373 | 0,978
10-15 50 | 3,200 | 0,987
Yil
Diisiince ve Fikirlerini | 0-1 Y1l 103 | 3,765 | 0,854 | 0,453 | 0,715
Degerlendirme 1-5Y1l | 3051 3,680 | 0,899
5-10 Y1l | 142 | 3,703 | 0,719
10-15 50 | 3,795 | 0,743
Yil
Kendini Cezalandirma 0-1 Y1l 103 | 3,536 | 0,936 | 0,759 | 0,518
1-5Y1l | 305 (3,543 | 0,932
5-10 Y1l | 142 | 3,474 | 0,790
10-15 50 | 3,350 | 0,978
Yil
Kendini G6zlemleme 0-1Yil | 103 | 3,762 | 0,860 | 1,084 | 0,355
1-5Y1l | 305 3,781 0,925
5-10 Y1l | 142 | 3,657 | 0,783
10-15 50 | 3,885 | 0,691
Yil
Kendine Hatirlaticilar Belirleme 0-1 Y1l 103 | 3,563 | 1,139 | 0,716 | 0,543
1-5Y1l |305]3,520 | 1,167
5-10 Y1l | 142 | 3,609 | 0,942
10-15 50 | 3,350 | 1,131
Yil
Dogal Odiiller iizerinde Diisiinceyi | 0-1 Y1l | 103 | 3,651 | 1,019 | 0,071 | 0,976
Odaklama 1-5 Y1l | 305 | 3,680 | 0,886
5-10 Y1l | 142 | 3,669 | 1,000
10-15 50 | 3,620 | 1,086
Yil
Genel Oz Liderlik 0-1 Y1l |103] 3,612 0,642 1,160 | 0,324
1-5Y1l | 305 3,606 | 0,668
5-10 Y1l | 142 | 3,498 | 0,544
10-15 50 | 3,531 | 0,545
Yil
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Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme puanlari ortalamalarinin 112 ambulansta
calistig1 stire degiskenine gore anlamli bir farklilik gdosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acgidan anlamli bulunmustur (F=7,676;
p=0,000<0.05). Farkliliklarm kaynaklarmi belirlemek amaciyla tamamlayici post-
hoc analizi yapilmistir. 112 ambulansta calistig1 siire 0-1 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili performans hayal etme
puanlar1 (3,839 + 0,766), 112 ambulansta ¢alistig1 siire 5-10 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili performans hayal etme
puanlarindan (3,391 + 0,803) yiiksek bulunmustur. 112 ambulansta ¢alistig1 siire 1-5
yil olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili
performans hayal etme puanlar1 (3,765 + 0,912), 112 ambulansta ¢aligtig1 siire 5-10
yil olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin hedef belirleyerek basarili

performans hayal etme puanlarindan (3,391 + 0,803) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini
odiillendirme, kendi kendine konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini
cezalandirma, kendini gézlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller
iizerinde dislinceyi odaklama, genel 6z liderlik puanlar1 ortalamalarmnin 112
ambulansta calistig1 siire degiskenine gore anlamli bir farklibik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli

bulunmamaistir (p>0.05).
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2.3. Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Demografik

Ozelliklere Gore Ortalamalar

Tablo 2.10: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve

Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Yas Grubu Gore
Ortalamalan

Grup | N Ort Ss F p | Fark

Temel Yasam Destegi| 18-25 | 301 | 8,475 | 1,555 | 4,712 0,009 | 3>1
Bilgi Diizeyi 26-35| 271 | 8,458 | 1,567 3>2
36-45 | 28 | 9,393 | 1,548
Ileri Yasam Destegi Bilgi | 18-25 | 301 | 7,282 | 2,003 | 6,004 | 0,003 | 3> 1
Diizeyi 26-35 | 271 | 7,048 | 2,140 3>2
36-45 | 28 | 8,464 | 2,502
Genel Yasam Destegi | 18-25 | 301 | 15,758 | 2,860 | 7,638 | 0,001 | 3>1
Bilgi Diizeyi 26-35 | 271 | 15,506 | 3,133 3>2
36-45 | 28 | 17,857 | 3,788

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin yas grubu degiskenine gore
anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonli
varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel
acidan anlamli bulunmustur (F=4,712; p=0,009<0.05). Farkliliklarin kaynaklarmi
belirlemek amaciyla tamamlayic1 post-hoc analizi yapilmistir. Yas grubu 36-45 olan
112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi
puanlar1 (9,393 £ 1,548), yas grubu 18-25 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (8,475 + 1,555)
yiiksek bulunmustur. Yas grubu 36-45 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (9,393 + 1,548), yas grubu
26-35 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin temel yasam destegi bilgi

diizeyi puanlarindan (8,458 + 1,567) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin ileri
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarmin yas grubu degiskenine gore

anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonli
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varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel
acidan anlamli bulunmustur (F=6,004; p=0,003<0.05). Farkliliklarin kaynaklarmi
belirlemek amaciyla tamamlayic1 post-hoc analizi yapilmistir. Yas grubu 36-45 olan
112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin ileri yasam destegi bilgi diizeyi
puanlar1 (8,464 + 2,502), yas grubu 18-25 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (7,282 + 2,003) yiiksek
bulunmustur. Yas grubu 36-45 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin
ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (8,464 + 2,502), yas grubu 26-35 olan 112
acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin iler1 yasam destegi bilgi diizeyi

puanlarindan (7,048 + 2,140) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin genel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin yas grubu yanitlarina goére manali
ve kayda deger bir farkindalik olup olmadiginin tespiti i¢in uygulanan tek yonlii
varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri degerlendirilmesinde
olumlu ve manali degerler tespit edilmistir. (F=7,638; p=0,001<0.05). Farkliliklarin
kaynaklarimi belirlemek amaciyla tamamlayict post-hoc analizi yapilmistir. Yas
grubu 36-45 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi
bilgi diizeyi puanlar1 (17,857 + 3,788), yas grubu 18-25 olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlarmdan
(15,758 + 2,860) yiiksek bulunmustur. Yas grubu 36-45 olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (17,857
+ 3,788), yas grubu 26-35 olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin genel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (15,506 + 3,133) yiiksek bulunmustur.

Tablo 2.11: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Cinsiyete Gore Ortalamalan

Grup | N Ort Ss t p
Temel Yasam Destegi Bilgi | Kadin | 337 | 8,421 | 1,441 | -1,568 | 0,126
Diizeyi Erkek | 263 | 8,624 | 1,716
Ileri Yasam Destegi Bilgi | Kadin | 337 | 7,237 | 1,981 | 0,075 | 0,941
Diizeyi Erkek | 263 | 7,224 | 2,263
Genel Yasam Destegi Bilgi | Kadin | 337 | 15,659 | 2,838 | -0,750 | 0,463
Diizeyi Erkek | 263 | 15,848 | 3,338
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Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi, ileri yasam destegi bilgi diizeyi, genel yasam destegi
bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farklilik
gosterip gostermedigini  belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup

ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 2.12: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Medeni Durumu Gore
Ortalamalan
Grup | N Ort Ss t p

Temel Yasam Destegi Bilgi | Bekar | 404 | 8,599 | 1,518 | 1,999 | 0,046
Diizeyi Evli | 196 | 8,327 | 1,660
Ileri Yasam Destegi Bilgi Diizeyi | Bekar | 404 | 7,309 | 2,159 | 1,298 | 0,195
Evli | 196 | 7,071 | 1,994
Genel Yasam Destegi Bilgi | Bekar | 404 | 15,908 | 2,982 | 1,917 | 0,063
Diizeyi Evli | 196 | 15,398 | 3,213

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarimin medeni durumu degiskenine gore
anlamli bir farklilhik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur
(t=1.999; p=0.046<0,05). Bekar 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (x=8,599), evli 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi sayisal veri degerleri (x=8,327) cok

giiclii oldugu tespit edilmistir.

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
ileri yasam destegi bilgi dilizeyi, genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlari
ortalamalarinin medeni durumu degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1

arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir (p>0,05).
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Tablo 2.13: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Unvani Gore Ortalamalan

Grup N Ort Ss t p
Temel Yasam Destegi | Paramedik 314 | 8,328 | 1,578 - 0,003
Bilgi Diizeyi Acil Tip | 286 | 8,710 | 1,539 | 2,995
Teknisyeni
Ileri Yasam Destegi Bilgi | Paramedik 314 | 7,236 | 2,175 0,049 | 0,961
Diizeyi Acil Tip | 286 | 7,227 | 2,035
Teknisyeni
Genel Yasam Destegi | Paramedik 314 | 15,564 | 3,098 - 0,136
Bilgi Diizeyi Acil Tip | 286 | 15,937 | 3,024 | 1,491
Teknisyeni

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
temel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinim unvani degiskenine gore
anlamli bir farklilhik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur
(t=-2.995; p=0.003<0,05). Acil Tip Teknisyenlerinin temel yasam destegi bilgi
diizeyi puanlar1 (x=8,710), Paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi sayisal

veri degerleri (x=8,328) cok gii¢lii oldugu tespit edilmistir.

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
ileri yasam destegi bilgi dilizeyi, genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlari
ortalamalarinin unvani degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip géstermedigini
belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark

istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 2.14: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Bitirdigi Okul Tiirii Gore

Ortalamalan
Grup N Ort Ss F p | Fark
Temel Yasam | Lise 180 | 8,283 | 1,514 | 3,100 | 0,046 | 2>1

Destegi Bilgi Diizeyi | Onlisans | 346 | 8,639 | 1,584
Lisans 74 | 8,460 | 1,589

Ileri Yasam Destegi | Lise 180 | 7,133 | 2,094 | 1,280 | 0,279
Bilgi Diizeyi Onlisans | 346 | 7,341 | 2,054

Lisans 74 | 6,960 | 2,367
Genel Yasam | Lise 180 | 15,417 | 3,010 | 2,477 | 0,085

Destegi Bilgi Diizeyi | Onlisans | 346 | 15,980 | 2,996
Lisans 74 | 15,419 | 3,444

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
temel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinmn bitirdigi okul tiirii
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yanitlarina gére manali ve kayda deger bir farkindalik olup olmadigmin tespiti i¢in
uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri
degerlendirilmesinde olumlu ve manali degerler tespit edilmistir. (F=3,100;
p=0,046<0.05). Farkliliklarm kaynaklarmi belirlemek amaciyla tamamlayici post-
hoc analizi yapilmistir. Bitirdigi okul tiirii 6nlisans olan 112 acil tip teknisyenlerinin
ve paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (8,639 + 1,584),
bitirdigi okul tiirii lise olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi sayisal veri degerleri (8,283 + 1,514) cok giiclii oldugu

tespit edilmistir.

Incelemeye destek veren 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
ileri yasam destegi bilgi dilizeyi, genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlari
ortalamalarinin bitirdigi okul tiirli yanitlarina goére manali ve kayda deger bir
farkindalik olup olmadiginin tespiti i¢in uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova)
neticesinde incelenen sayisal veri degerlendirilmesinde olumlu ve manali degerler

tespit edilmememistir. (p>0.05).

Tablo 2.15: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin 112 Ambulansta Cahstig
Siire Gore Ortalamalan

Grup N Ort Ss F p | Fark
Temel Yasam Destegi | 0-1 Yil | 103 | 8,282 | 1,309 | 2,417 | 0,065
Bilgi Diizeyi 1-5Y1 | 305 | 8,489 | 1,606
5-10 142 | 8,549 | 1,551
Yil
10-15 50 | 9,000 | 1,807
Yil
Ileri Yasam Destegi Bilgi | 0-1 Y1l | 103 | 6,592 | 2,074 | 4,286 | 0,005 | 2> 1
Diizeyi 1-5Y1 | 305 | 7,282 | 2,016 3>1
5-10 142 | 7,500 | 2,093
Yil
10-15 50 | 7,480 | 2,525
Yil
Genel Yasam Destegi | 0-1 Y1l | 103 | 14,874 | 2,692 | 4,272 | 0,005 | 2> 1
Bilgi Diizeyi 1-5 Y1l | 305 | 15,771 | 2,945 3>1
5-10 142 | 16,049 | 3,125 4>1
Yil
10-15 50 | 16,480 | 3,940
Yil
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Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin ileri
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin 112 ambulansta ¢alistig1 siire
yanitlarina gére manali ve kayda deger bir farkindalik olup olmadigmnin tespiti i¢in
uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri
degerlendirilmesinde olumlu ve manali degerler tespit edilmistir. (F=4,286;
p=0,005<0.05). Farkliliklarm kaynaklarmi belirlemek amaciyla tamamlayict post-
hoc analizi yapilmistir. 112 ambulansta calistig1 siire 1-5 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (7,282 +
2,016), 112 ambulansta calistig1 siire 0-1 yil olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (6,592 + 2,074) yiiksek
bulunmustur. 112 ambulansta c¢alistig1 siire 5-10 y1l olan 112 acil tip teknisyenlerinin
ve paramediklerin ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (7,500 + 2,093), 112
ambulansta calistig1 siire 0-1 y1l olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve paramediklerin

ileri yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (6,592 + 2,074) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin genel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin 112 ambulansta galistig1 siire
yanitlarma goére manali ve kayda deger bir farkindalik olup olmadigmin tespiti igin
uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri
degerlendirilmesinde olumlu ve manali degerler tespit edilmistir. (F=4,272;
p=0,005<0.05). Farkliliklarm kaynaklarmi belirlemek amaciyla tamamlayici post-
hoc analizi yapilmistir. 112 ambulansta calistig1 siire 1-5 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (15,771
+ 2,945), 112 ambulansta ¢alistig1 siire 0-1 y1l olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (14,874 + 2,692)
yiiksek bulunmustur. 112 ambulansta calistig1 siire 5-10 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (16,049
+ 3,125), 112 ambulansta ¢alistig1 siire 0-1 y1l olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (14,874 + 2,692)
yiiksek bulunmustur. 112 ambulansta calistig1 siire 10-15 yil olan 112 acil tip
teknisyenlerinin ve paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 (16,480

+ 3,940), 112 ambulansta ¢alistig1 siire 0-1 y1l olan 112 acil tip teknisyenlerinin ve
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paramediklerin genel yasam destegi bilgi diizeyi puanlarindan (14,874 + 2,692)
yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin temel
yasam destegi bilgi diizeyi puanlar1 ortalamalarinin 112 ambulansta ¢alistig1 siire
yanitlarina gére manali ve kayda deger bir farkindalik olup olmadigmin tespiti i¢in
uygulanan tek yonlii varyans analizi (Anova) neticesinde incelenen sayisal veri

degerlendirilmesinde olumlu ve manali degerler tespit edilmistir. (p>0.05).

2.4. Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik ve Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin

Aralarindaki Iliskinin Korelasyon Analizi ile incelenmesi

Tablo 2.16: Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve
Paramediklerin Oz Liderlik ve Yasam Destegi Bilgi Diizeylerinin Aralarindaki
iliskinin Korelasyon Analizi ile incelenmesi

Temel Yasam fleri Yasam Genel Yasam
Destegi Bilgi Destegi Bilgi Destegi Bilgi
Diizeyi Diizeyi Diizeyi
Hedef Belirleyerek | r 0,101%* 0,049 0,085%*
Basaril Performans | p 0,014 0,229 0,037
Hayal Etme
Kendini Odiillendirme | r 0,106** 0,157** 0,162%*
p 0,010 0,000 0,000
Kendi Kendine | r 0,071 0,223%* 0,190%**
Konusma p 0,084 0,000 0,000
Diisiince Ve Fikirlerini | r 0,066 0,055 0,072
Degerlendirme p 0,105 0,181 0,080
Kendini Cezalandirma | r 0,095%* 0,088* 0,110%*
p 0,019 0,030 0,007
Kendini Gozlemleme r 0,107%** 0,069 0,103*
p 0,008 0,090 0,012
Kendine Hatrrlaticilar | r 0,089%* 0,127%** 0,133%*
Belirleme p 0,029 0,002 0,001
Dogal Odiiller iizerinde | r 0,176%* 0,032 0,112%*
Diisiinceyi Odaklama p 0,000 0,437 0,006
Genel Oz Liderlik r 0,143%** 0,137%** 0,168**
p 0,000 0,001 0,000
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Hedef Belirleyerek Basarili Performans Hayal Etme ile temel yasam destegi
bilgi diizeyi arasinda istatistiksel acgidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.101;
p=0,014<0.05). Buna gore hedef belirleyerek basarili performans hayal etme arttikca

temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Hedef Belirleyerek Basarili Performans Hayal Etme ile ileri yasam destegi

bilgi diizeyi arasinda istatistiksel agidan anlaml iliski bulunmamaktadir.

Hedef Belirleyerek Basarili Performans Hayal Etme ile genel yasam destegi
bilgi diizeyi arasinda istatistiksel acidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.085;
p=0,037<0.05). Buna gore hedef belirleyerek basarili performans hayal etme arttikca

genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Odiillendirme ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.106; p=0,010<0.05). Buna gore

kendini 6diillendirme arttikca temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Odiillendirme ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.157; p=0,000<0.05). Buna gore

kendini ddiillendirme arttikca ileri yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Odiillendirme ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.162; p=0,000<0.05). Buna gore

kendini ddiillendirme arttikca genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendi Kendine Konusma ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda

istatistiksel agidan anlamli iligki bulunmamaktadir.

Kendi Kendine Konusma ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.223; p=0,000<0.05). Buna gore

kendi kendine konusma arttik¢a ileri yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendi Kendine Konusma ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel acidan anlamli iligki bulunmustur (r=0.19; p=0,000<0.05). Buna gore

kendi kendine konusma arttik¢a genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.
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Diislince Ve Fikirlerini Degerlendirme ile temel yasam destegi bilgi diizeyi

arasinda istatistiksel agidan anlaml iligki bulunmamaktadir.

Diislince Ve Fikirlerini Degerlendirme ile ileri yagam destegi bilgi diizeyi

arasinda istatistiksel agidan anlaml iligki bulunmamaktadir.

Diislince Ve Fikirlerini Degerlendirme ile genel yasam destegi bilgi diizeyi

arasinda istatistiksel agidan anlaml iligki bulunmamaktadir.

Kendini Cezalandirma ile temel yasam destegi bilgi diizeyr arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.095; p=0,019<0.05). Buna gore

kendini cezalandirma arttik¢a temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Cezalandirma ile ileri yasam destegi bilgi diizeyr arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.088; p=0,030<0.05). Buna gore

kendini cezalandirma arttikca ileri yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Cezalandirma ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel acidan anlaml iligki bulunmustur (r=0.11; p=0,007<0.05). Buna gore

kendini cezalandirma arttikca genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini Gozlemleme ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.107; p=0,008<0.05). Buna gore

kendini gozlemleme arttikca temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendini G6zlemleme ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasinda istatistiksel

acidan anlamlr iliski bulunmamaktadir.

Kendini Gozlemleme ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.103; p=0,012<0.05). Buna gore

kendini gézlemleme arttikca genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendine Hatirlaticilar Belirleme ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.089; p=0,029<0.05). Buna gore

kendine hatirlaticilar belirleme arttik¢a temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.
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Kendine Hatirlaticilar Belirleme ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.127; p=0,002<0.05). Buna gore

kendine hatirlaticilar belirleme arttikg¢a ileri yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Kendine Hatirlaticilar Belirleme ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.133; p=0,001<0.05). Buna gore

kendine hatirlaticilar belirleme arttik¢a genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Dogal Odiiller iizerinde Diisiinceyi Odaklama ile temel yasam destegi bilgi
diizeyi arasinda istatistiksel agidan anlamlhi iligki bulunmustur (r=0.176;
p=0,000<0.05). Buna gore dogal ddiiller iizerinde diisiinceyi odaklama arttikca temel

yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Dogal Odiiller {izerinde Diisiinceyi Odaklama ile ileri yasam destegi bilgi

diizeyi arasinda istatistiksel agidan anlamli iligki bulunmamaktadir.

Dogal Odiiller iizerinde Diisiinceyi Odaklama ile genel yasam destegi bilgi
diizeyi arasinda istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.112;
p=0,006<0.05). Buna gore dogal ddiiller tizerinde diislinceyi odaklama arttik¢a genel

yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Genel Oz Liderlik ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda istatistiksel
acidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.143; p=0,000<0.05). Buna gore genel 6z
liderlik arttik¢a temel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Genel Oz Liderlik ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasinda istatistiksel
acidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.137; p=0,001<0.05). Buna gore genel 6z
liderlik arttikga ileri yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.

Genel Oz Liderlik ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasinda istatistiksel
acidan anlamli iliski bulunmustur (r=0.168; p=0,000<0.05). Buna gore genel 6z
liderlik arttik¢a genel yasam destegi bilgi diizeyi artmaktadir.
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2.5. 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeylerinin Yasam Destegi Bilgi Diizeyleri Uzerine Etkisinin

Regresyon Analizi ile Incelenmesi

Tablo 2.17: 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeylerinin Temel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisi

Bagimh | Bagimsiz Degisken [ t p F | Model | R’
Degisken (p)

Sabit 7,061 | 18,789 | 0,000 | 3,014 | 0,003 | 0,026
Hedef Belirleyerek | 0,107 | 1,161 | 0,246
Basarili Performans
Hayal Etme
Kendini 0,081 | 1,076 | 0,282
Odiillendirme

=, Kendi Kendine - -0,141 | 0,888

§ Konusma 0,011

& Diisiince Ve - -1,054 | 0,292

;i, Fikirlerini 0,106

% Degerlendirme

2 Kendini 0,049 | 0,609 | 0,543

% Cezalandirma

; Kendini 0,062 | 0,589 | 0,556

E’ Gozlemleme
Kendine - -0,663 | 0,508
Hatirlaticilar 0,050
Belirleme
Dogal Odiiller | 0,270 | 3,287 | 0,001
iizerinde Diisiinceyi
Odaklama

Hedef belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini ddiillendirme,
kendi kendine konugma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma,
kendini gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller iizerinde

diisiinceyi odaklama ile temel yasam destegi bilgi diizeyi arasindaki iligki belirlemek
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iizere yapilan regresyon analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=3,014;
p=0,003<0.05). Temel yasam destegi bilgi diizeyi diizeyinin belirleyicisi olarak
hedef belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini 6diillendirme, kendi
kendine konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma,
kendini gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller iizerinde
diistinceyi odaklama degiskenleri ile iliskisinin (a¢iklayicilik giiciiniin) zayif oldugu
goriilmiistiir (R2=0,026). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme diizeyi temel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.246>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendini Odiillendirme diizeyi temel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.282>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendi kendine konugma diizeyi temel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.888>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin diisiince ve fikirlerini degerlendirme diizeyi temel yasam destegi
bilgi diizeyr diizeyini etkilememektedir (p=0.292>0.05). 112 Acil Tip
teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini cezalandirma diizeyi temel yasam destegi
bilgi diizeyr diizeyini etkilememektedir (p=0.543>0.05). 112 Acil Tip
teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendini gézlemleme diizeyi temel yasam destegi
bilgi diizeyr diizeyini etkilememektedir (p=0.556>0.05). 112 Acil Tip
teknisyenlerinin ve Paramediklerin kendine hatirlaticilar belirleme diizeyi temel
yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini etkilememektedir (p=0.508>0.05). 112 Acil Tip
teknisyenlerinin ve Paramediklerin dogal odiiller iizerinde diisiinceyi odaklama

diizeyi temel yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini arttirmaktadir (3=0,270).
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Hedef Belirleyerek Basaril
Performans Hayal Etme

Kendini Odiillendirme

Kendi Kendine Konusma

Diigsiince Ve Fikirlerini
Degerlendirme

Kendini Cezalandirma

Kendini Gozlemleme

Kendine Hatirlaticilar Belirleme

Dogal Odiiller Gizerinde
Diisiinceyi Odaklama

R=0,270

Temel Yasam
Destedi Bilgi
Diizeyi

Sekil 2: 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeylerinin Temel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisinin Sonu¢ Modeli

Tablo 2.18: 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeylerinin Ileri Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisi

Bagimh | Bagimsiz Degisken [ t p F | Model | R’
Degisken (p)
Ileri Sabit 5,836 | 11,697 | 0,000 | 4,761 | 0,000 | 0,048
Yasam Hedef Belirleyerek - -0,353 1 0,724
Destegi | Basarili Performans | 0,043
Bilgi Hayal Etme
Diizeyi Kendini 0,170 | 1,709 | 0,088
Odiillendirme
Kendi Kendine | 0,419 | 3,865 | 0,000
Konusma
Diisiince Ve - -0,494 | 0,621
Fikirlerini 0,066
Degerlendirme
Kendini 0,038 | 0,356 | 0,722
Cezalandirma
Kendini - -0,339 | 0,734
Gozlemleme 0,048
Kendine 0,143 | 1,425 | 0,155
Hatirlaticilar
Belirleme
Dogal Odiiller | - -1,478 | 0,140
iizerinde Diisiinceyi | 0,161
Odaklama

Hedef belirleyerek basarili

performans hayal etme, kendini Odiillendirme,

kendi kendine konugma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma,
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kendini gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller iizerinde
diistinceyi odaklama ile ileri yasam destegi bilgi diizeyi arasindaki iligki belirlemek
iizere yapilan regresyon analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=4,761;
p=0,000<0.05). Ileri yasam destegi bilgi diizeyi diizeyinin belirleyicisi olarak hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini ddiillendirme, kendi kendine
konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma, kendini
gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal 6diiller {izerinde diisiinceyi
odaklama degiskenleri 1ile iliskisinin (agiklayicilik giicliniin) zayif oldugu
gOriilmiistiir (R2=0,048). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.724>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendini odiillendirme diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.088>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendi kendine konusma diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini arttirmaktadir (8=0,419). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
diistince ve fikirlerini degerlendirme diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini
etkilememektedir (p=0.621>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
kendini cezalandrma diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyr diizeyini
etkilememektedir (p=0.722>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
kendini gozlemleme diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini
etkilememektedir (p=0.734>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
kendine hatirlaticilar belirleme diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini
etkilememektedir (p=0.155>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
dogal odiiller lizerinde diisiinceyi odaklama diizeyi ileri yasam destegi bilgi diizeyi

diizeyini etkilememektedir (p=0.140>0.05).
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Hedef Belirleyerek Basgarili

Performans Hayal Etme N
Kendini Odiillendirme @ -—----------- >
R=0,419

Kendi Kendine Konusma »
Diisunce Ve Fikirlerini ! -
Degerlendirme tieti \iafg:a_m :

Destegi Bilgi
Kendini Cezalandirma @ = ------------ > Duzeyi
Kendini Gozlemleme = ------------ >
Kendine Hatirlaticilar Belirleme ------------ >
Dogal Odiiller iizerinde ~  ____________ .

Disunceyi Odaklama

Sekil 3. 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeyleri:in ileri Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisinin Sonu¢ Modeli

Tablo 2.19: 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik

Diizeylerinin Genel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisi

Bagimh | Bagimsiz Degisken [ t p F | Model| R’
Degisken (p)
Genel Sabit 12,897 | 17,644 | 0,000 | 3,661 | 0,000 | 0,034
Yasam Hedef Belirleyerek | 0,064 | 0,356 | 0,722
Destegi Basarili  Performans
Bilgi Hayal Etme
Diizeyi Kendini Odiillendirme | 0,251 | 1,719 | 0,086
Kendi Kendine | 0,408 | 2,566 | 0,011
Konusma
Diislince Ve Fikirlerini | -0,171 | -0,880 | 0,379
Degerlendirme

Kendini Cezalandirma | 0,088 | 0,556 | 0,578
Kendini Gozlemleme 0,015 | 0,071 | 0,943
Kendine Hatirlaticilar | 0,093 | 0,632 | 0,528

Belirleme

Dogal Odiiller | 0,109 | 0,681 | 0,496
iizerinde  Disiinceyi

Odaklama

Hedef belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini Odiillendirme,

kendi kendine konugma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma,

kendini

gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal odiiller {izerinde

diisiinceyi odaklama ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasindaki iligki belirlemek

iizere yapilan regresyon analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=3,661;
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p=0,000<0.05). Genel yasam destegi bilgi diizeyi diizeyinin belirleyicisi olarak hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini ddiillendirme, kendi kendine
konusma, diisiince ve fikirlerini degerlendirme, kendini cezalandirma, kendini
gozlemleme, kendine hatirlaticilar belirleme, dogal 6diiller {izerinde diisiinceyi
odaklama degiskenleri 1ile iliskisinin (agiklayicilik giicliniin) zayif oldugu
goriilmiistiir (R2=0,034). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin hedef
belirleyerek basarili performans hayal etme diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.722>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendini odiillendirme diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.086>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendi kendine konusma diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini arttirmaktadir (3=0,408). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin
diistince ve fikirlerini degerlendirme diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.379>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendini cezalandirma diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.578>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendini goézlemleme diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi
diizeyini etkilememektedir (p=0.943>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin kendine hatirlaticilar belirleme diizeyi genel yasam destegi bilgi
diizeyi diizeyini etkilememektedir (p=0.528>0.05). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve
Paramediklerin dogal ddiiller iizerinde diisiinceyi odaklama diizeyi genel yasam

destegi bilgi diizeyi diizeyini etkilememektedir (p=0.496>0.05).

Hedef Belirleyerek Basarih
Performans Hayal Etme

Kendini Odiillendirme = -~-—-—-—--------- -
R= 0,408
Kendi Kendine Konusma
Dusince Ve Fikirlerimé _ ___________ -
Degerlendirme Genel Yagam
Destegi Bilgi
Kendini Cezalandirma = - ———-—-—--—----- - Duzeyi
Kendini Gézlemleme = -—-—---------- -
Kendine Hatirlaticilar Belirleme -~ - - - - - ------ -

Dogal Odiiller Gizerinde
Diasunceyi Odaklama

Sekil 4: 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik
Diizeylerinin Genel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisinin Sonu¢ Modeli
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Tablo 2. 20: Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Genel Oz Liderlik
Diizeyinin Genel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisi

Bagimh Bagimsiz [ t p F Model | R?
Degisken Degisken (p)

Genel Yasam | Sabit 12,807 | 17,894 | 0,000 | 17,333 | 0,000 | 0,027
Destegi Bilgi | Genel Oz | 0,821 | 4,163 | 0,000

Diizeyi Liderlik

Genel 6z liderlik ile genel yasam destegi bilgi diizeyi arasindaki iliski

belirlemek lizere yapilan regresyon analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(F=17,333; p=0,000<0.05). Genel yasam destegi bilgi diizeyi diizeyinin belirleyicisi

olarak genel 6z liderlik degiskenleri ile iliskisinin (agiklayicilik gliciiniin) zayif

oldugu gériilmiistir (R*=0,027). 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin

genel 0z liderlik diizeyi genel yasam destegi bilgi diizeyi diizeyini arttrmaktadir

(B=0,821).

Genel Ozliderlik

R= 0,821

-

Genel Yagam Destegi

Bilgi Diizeyi

Sekil 5: Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Genel Oz Liderlik
Diizeyinin Genel Yasam Destegi Bilgi Diizeyi Uzerine Etkisinin Sonu¢ Modeli
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SONUC

Bu caligmada temel yasam destegi ve ileri kardiyak yasam destegi ile 6z
liderlik kavramlarma deginilmis olup var olan durumun tespiti igin Istanbul ili
icerisinde kamuda calisip 112 il ambulans servisinde ¢alisan Acil tip teknisyeni ve
paramediklerin iizerinde bu calisma gercgeklestirilmistir. Yapilan arastirmada anket
yontemi ile elde edilen veriler analiz edilmis, arastirmanin amacma ve kurulan
hipotezlerin sinanmasma yonelik olarak ¢éziimlenmistir. Elde edilen veriler temel
alinarak, calisanlar tarafindan algilanan temel yasam ve ileri kardiyak yasam destegi

ile 6z liderlik diizeyleri lizerinde etkilerine yonelik bazi1 sonuglara ulasilmistir.

Arastirmaya katilan 112 Acil Tip teknisyenlerinin ve Paramediklerin 6z
liderlik diizeylerinin ortalamalar1 incelendiginde, “hedef belirleyerek basarili
performans hayal etme ” diizeyi ortalamasmin yiliksek;*“kendini ddiillendirme “diizeyi
ortalamasimin orta; “kendi kendine konusma”diizeyi ortalamasmin orta;“diislince ve
fikirlerini degerlendirme” diizeyi ortalamasmin yiiksek “kendini cezalandirma”
diizeyi ortalamasinin yiiksek “kendini gozlemleme ” diizeyi ortalamasinin yliksek
“kendine hatirlaticilar belirleme” diizeyi ortalamasmin yiiksek “dogal o6diiller
iizerinde diisiinceyi odaklama” diizeyi ortalamasmin yiiksek “genel 6z liderlik”
diizeyi ortalamasinin yiiksek diizeyde oldugu goriilmektedir. Goriildiigii iizere 112
ambulanslarinda hayat kurtarma gorevi iistlenen calisanlar basariyr hedef edinirken
basarisizlikta kendini cezlandirma ve Odiille dayali bir calisma sistemini
benimsemektedir. 112 yoneticilerini ¢alisanlar {izerindeki bu sonuglara dayanarak

adil odiillendirme sistemine gidilebilecegi onerilebilir.

Arastirmaya Katilan 112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Yasam
Destegi Bilgi Diizeylerinin demografik 06zelliklere gore genel yasam destegi
sonuclarint incelenmesi soyledir. 112 de gorev yapan Acil Tip Teknisyeni ve
paramediklerin yasam destegi bilgi diizeylerinin yas grubuna gore 36-45 yas arasi
calisanlarda yiiksek goriilmiistiir. Yas arttikca tecriibenin ve yasam destegi bilgi
diizeyinin arttig1 goriilmektedir. Ayrica alt gruplarda temel yasam destegi ve ileri
kardiyak yasam deste§inin yas arttikca artmasi gen¢ yaslarda kisilerin bilgilerini

arttiric1 galigmalar yapilmalidir.
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112 de gorev yapan Acil Tip Teknisyeni ve Paramediklerin genel yasam
destegi bilgi diizeylerinin temel ve ileri kardiyak yasam destegi bilgi diizeylerinin
cinsiyete gore degisim gostermedigi ortaya cikmistir. Ayrica temel yasam destegi
bilgi diizeyleri bekarlarda evlilere nazaran daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
Evlilerin temel yasam destegi bilgi diizeylerini diisiik olmasmin sebepleri arasinda
evli olan calisanlarin ev kosullar1 duygusal baghliklar1 ve is dig1 sorumluluklarinin
baglayicilig1 sonucu olmas1 miimkiindiir. Evli ¢alisanlarin temel yasam destegi bilgi
diizeylerini arttiric1 bireysel ve toplumsal diizenin salahiyeti saglandiktan sonra bilgi

diizeylerini arttirici teknikler gelistirilmelidir.

112 de gorev yapan acil tip teknisyeni ve Paramediklerin yasam destegi bilgi
diizeylerinin unvana gore analizinde acil tip teknisyenlerinin temel yasam destegi
bilgi diizeyi yiikksek bulunmustur temel yasam destegi uygulamalar1 ilagsiz ve
malzemesiz yapilan uygulamalar1 icerdiginden acil tip teknisyenlerinin asli
sorumlulugu altindadir. Paramediklerin ise ileri yasam destegine hakim olmalar1 ve
bu yetkinliklerle donatilmis olmalar1 bunun sebepleri arasinda gosterilebilir ayrica
Paramediklerin temel yasam destegi bilgi diizeylerini arttirict egitim modilleri

olusturulabilir.

Okul tiirii analizinde temel yasam destegi bilgi diizeyinin 6n lisans diizeyinde
yliksek oldugundan anlamli fark olusturmaktadir. Bu anlamli farkin nedenlerini
egitim seviyesi arttikga farkindaligin ve insan hayatina verilen 6nemin artmasina ve
ayni zamanda Paramediklerin 6n lisans mezunu calisanlar olmasma baglanabilir;
ayrica bitirilmis olan diger okul tiirlerinin mesleki alanda bir boliim olmamasi da bu
sebepler arasinda sayilabilir. Okul bilgi diizeylerinin seviyesinin neden diisiik

olduguna dair arastirma yapilip bilgi diizeylerini arttirict teknikler gelistirilmelidir.

Acil tip teknisyenleri ve Paramediklerin ambulansta gorev yaptigi siireler
iizerinde anlaml1 fark bulunmustur. Ileri yasam destegi bilgi diizeyleri 5-10 y1l aras1
calisanlarda yiliksek diizeydeyken genel yasam destegi bilgi diizeyi 10-15 yil arasi
calisanlarda yiiksek goriilmiistiir dolayis1 ile ¢alisma siiresi arttikga tecriibe arttikca
yasam destegi bilgi diizeyleri artmaktadir. 112 sistemi gen¢ dinamik yapisi ile

hastalara hizmet veren bir kurumdur. Yeni ise baslayan ¢alisanlar bilgi ve deneyim
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acisindan tecriibeli olan ekiplerle desteklenebilir ve tecriibelerini arttirmak igin

similasyon uygulama imkanlari ile kendilerini gelistirebilirler.

112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin
Yasam Destegi Bilgi Diizeyleri Uzerine Etkisinin Regresyon Analizi sonuglarina
gore genel 6z liderlik ile genel yasam destegi arasinda anlamli bir iliski bulunmustur.
Oz liderlik yiikseldikce bilgi diizeyi arttig1 tespit edilmistir. Genel yasam destegi
hedef belirleyerek basarili performans hayal etme, kendini 6diillendirme kendi
kendine konusma, kendini cezalandirma, kendini gézlemleme, kendine hatirlaticilar
belirleme ile yakindan iligkilidir. Tip bilimi stirekli gelisen ve degisen bir bilimdir.
Dolayis1 ile yeniliklere uyum saglayabilmek i¢in 112 c¢alisanlar1 kendilerine
hatirlaticilar belirleyerek basariyr hayal etmektedirler. Calisanlarin nobet esnasinda
yenilikleri takip edebilecekleri uygulamalar ve mini rehberler ile 112 calisanlari

desteklenebilir.

112 Acil Tip Teknisyenlerinin ve Paramediklerin Oz Liderlik Diizeylerinin
Yasam Destegi Bilgi Diizeyleri Uzerine Etkisinin korelasyon Analizi sonuglarma

gore;

Temel yasam destegi bilgi diizeyi hedef belirleyerek basarili performans
hayal etme, kendini 6diillendirme, kendini cezalandirma, kendini goézlemleme,

kendine hatirlaticilar belirlemede iliskili oldugu goriilmiistiir.

Ileri yasam destegi bilgi diizeyi kendini odiillendirme,kendi kendine
konusma,kendini cezalandirma, kendine hatirlaticilar belirlemede anlamli iliskili

oldugu goriilmiistiir.

Oz liderlik diizeyi temel yasam destegi diizeyini anlamli derecede
etkilemektedir. Oz liderlik gelismisse temel yasam destegi bilgi diizeyi olumlu
etkilenmektedir. Temel yasam destegi bilgi diizeyinin artmas1 6z liderlik vasiflarinin
gelismesine baghdir. Temel yasam destegi calisanlar iizerinde odaklanma
durumundan olumlu etkilenmektedir. Temel yasam destegi bilgi diizeyi lizerinde
hayal etmede,ddiillendirmede konusmada fikirleri degerlendirmede cezalandirma
gozlemleme hatirlaticilar belirlemede diisiinceye odaklanmada etkili oldugu

goriilmiistiir.
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Ileri yasam destegi bilgi diizeyi 6z liderlikten etkilendigi goriilmiistiir. Ileri
yasam destegi 0z liderlik vasiflarindan kendi kendine konusmadan olumlu olarak
etkilenmektedir. 112 ¢alisanlar1 zor gorevlerin iistesinden gelirken kendi aralarinda
gorev paylasimi ve gidecekleri vakalarda nelerle karsilasacaklarini bilmediklerinden
kendi kendine konusarak durumu analiz etme ¢alismalar1 yapmaktadirlar. Bu durum
sosyal hayatlarin1 da etkilemektedir. Calisanlara sosyal hayatlarmi destekleyici

uzman (yasam kogu, psikolog...) destegi saglanmalidir.

Genel yasam destegi 6z liderlikten olumlu olarak etkilenmektedir. Genel
yasam destegi lizerinde kendi kendine konusma etkili oldugu goriilmiistiir. Sonug

olarak genel yasam destegi 6z liderlik {izerinde etkili oldugu goriilmiistiir.

Yapilan anket sonucunda 6z liderlik algi diizeyleri incelemeleri sonucu
soyledir. Ileri yaslarda hedef belirleyerek basarili performans hayal etme diizeyleri
yiiksek bulunmus olup 6zellikle 18-25 yas aras1 geng yas grubunda anlamli olarak
yiiksek c¢ikmistir. 26-35 Orta yas arasi hedef belirleyerek basarili performans hayal
etme diizeylerinde diisliik oldugu gozlemlenmistir. Bu sonuca gore 18-25 yasa arasi
kisilerin yeni mezun olma hayal etme ve hedef belirlemede heniiz calisma
tecriibelerinin az olmas1 sebebi ile olabilecegi ileri yaslarda artan tecriibeyle hedef
belirleyerek hayal etmenin giderek azalmasmin sebepleri arasinda gosterilebilir. 26-
35 Yas aras1 grubun hedef belirleyerek basarili performans hayal etme diizeylerinin

neden diisiik oldugu arastirilip motivasyonu artirict ¢oziimler gelistirilmelidir.

Oz liderlik diizeylerinin cinsiyet iizerlerindeki inceleme sonuglar1 sdyledir.
Oz liderlik diizeyi cinsiyete gdre anlamli bir fark gostermektedir. Erkeklerde 6z
liderlik diizeylerinin kadinlara gére daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bunun sebebi
toplumun en kiigiik bireyi ailedir. Ailenin yoneticisi topluma gore erkektir. Erkek
kendisini ve ailesinin yonetebilme misyonunu dogdugundan itibaren yiiklenmis olup
bayanlarin duygusal yonlerini kuvvetli olmas1 bu sonucu desteklemektedir. Ayrica
112 c¢alisanlarmin vaka basinda gormiis oldugu saldir1 ve siddet gibi olumsuz
durumlarda cinsiyet faktoriine etki etmesi kendine giliven ve savunma teknikleri

egitimleri ile desteklenebilir.

Medeni durum genel 6z liderlik iizerinde anlamli degisiklik gdstermektedir.

Bekarlarda 6z liderlik davranisi daha yiiksektir. Bunun sebepleri arasinda evli olan
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bireylerin ¢alisma ortaminda giindelik yasami ve is cikisinda ilgilendikleri 6zel
sorunlar nedeni ile olabilir. Evli olan c¢alisanlarda 6z liderlik vasiflarini

gelistirebilmek i¢in sosyal hayatlarini diizenleyici 6nlemler almabilir.

Unvana gore 0z liderlik diizeylerinde anlamli fark bulunmustur.
Paramediklerde acil tip teknisyenlerine nazaran daha yiiksek diizeyde goriilmiistiir.
Hedef belirleyerek basarili performans hayal etme ve kendi kendine hatirlaticilar
belirleme paramediklerde yliksek diizeydedir. Bunun gerekcesi paramediklerin
sahada hastadan sorumlu olarak gorev yapma zorunluluklarinin olmasidir. Acil tip
teknisyenlerinin genel 6z liderlik diizeylerinin gelistirilmesi saha yonetimi egitimleri

ile arttirilabilir.

Okul tiirtinlin 6z liderlik {izerine olumlu etki ettigi gozlemlenmistir. Diisiince
ve fikirlerini degerlendirme lisans diizeyinde kendini cezalandirma ise on lisans
diizeyinde yiiksek etki ettigi goriilmiis olup bunun sebebinin egitim durumu arttik¢a
diistince ve fikirlerin daha 1iyi1 degerlendirilebilecek kabiliyete sahip olmasi
gosterilebilir. On lisans diizeyi egitimini tamamlamis olan calisanlarda kendini
cezalandirmanin yiiksek goriilmesi ¢alisirken hasta sorumlulugunun hayat kaliminda
onemli rol oynadigindan gosterilebilir diger yandan lise diizeyinde egitim alan
kisilerin bitirdigi okul tiirlerinin 6z liderlik diizeyine olumlu yonde etki edebilmesi
icin saglik profesyonellerinin lise diizeyindeki egitimlerinin arttirilabilmesi ig¢in

calismalar yapilabilir.

112 de gorev yapan acil tip teknisyeni ve Paramediklerin ¢aligma deneyimi
arttikca hedef belirleme ve hedef belirleyerek basarili performans hayal etmede
azalmalar goriilmektedir. Bunun arttirilabilmesi i¢in performans: hayal etmeyi
arttirict  ¢aligmalar yapilmalidir. Hedef belirleyerek basarili performans hayal
etmenin 0-1 yil aras1 ¢alisanlarda yiiksek olmas1 okuldaki yeni mezuniyet durumu ve
tecriibesizlik nedeniyle mesleki gelisimde basarityr  hedef edindiklerini

gostermektedir.

Oz liderlik iizerine Yapilan benzer arastirmalar; Arli (2011) tarafindan ilkokul
ogreticileri ile yapilan “Bazi Onciil ve Ardillartyla Oz Liderlik” isimli incelemede,
kisinin 6z benlik bilisiminin 6z liderlik hal ve hareketler {izerinde giidiileme

goriildiigi bunun sonucunda 6z liderlik giidiimlemesinin ¢alisanlarin motivasyonu,
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teskilat1 6ztimsemek ve giincellemeler riizgarindan etkilendigi tespit edilmistir.
Ozsoy“un (2012), arastrmasini yaptigi Savunma Sanayiinde “ Orgiit Iklimi, Oz
Liderlik ve Is Tatmininin Ar-Ge Performansina Etkisi” icerikli calismada, Arastirma
ve gelistirme giicliniin orgiit iklimi ve calisanin kendi kendini yoneten kisilerden
etkilesimde bulundugu analiz edilmistir. Ugurluoglu (2010), 6z liderlik stratejilerinin
is veriminden kaynaklanan incelemeleri neticesinde tespit edilen verilere gore, yas,
cinsiyet, evlilik siiresi, liderlik egitimi ve 1s verimliligi kriterlerinden kendi kendine
liderlik stratejilerinin kullanimina tesir ettigi tespit edilmistir. Goriildiigii iizere hangi
is sektoriinde olursa olsun 6z liderlik vasiflar1 tasimayan calisanlarin is verimi, is
doyumu hayal etme diisiince giliciiniin artmasit kendisini Odiillendirme gibi

vasiflarinin olumsuz yonde etkilenecegi goriilmektedir.

Temel Yasam Destegi ve Ileri Kardiyak Yasam Destegi bilgi diizeyi
incelemesinde Kimaz ve Arkadaslar;; Temel yasam destegi bilgi diizeyini, 112
ASH’de bir yildan fazla ¢alisanlarda ve kurs sayisinin birden fazla alanlarda anlamli
artis goriilmiistiir. IKYD erkek calisanlarda daha yiiksek bulunmustur. Incelememize
paralel olarak calisma yili artik¢a ve egitim arttik¢a bilgi diizeyi artig gostermekte

oldugu goriilmektedir.

Oz liderlik arttikga is doyumsuzlugu ve verimsizlik azalacaktir. Ayrica
isletmelerdeki yonetim mekanizmasinin 6z liderlik vasiflar1 gelismis kisilerin {izerine
kurgulanmas1  igletmenin misyon, vizyon, slirdiirebilirligini  ve  yOnetim
platformlarindaki profesyonelligini ortaya koymasimi saglayacaktir. Oz liderlik
yetenekleri gelismis calisan vasiflar1 olan her isletme gelismenin anahtarim siirekli
yenilenerek ar-ge calismalar1 yaparak saglamak miimkiindiir. Bunu da ancak kendi
kendine ydnetimle saglamak miimkiindiir. Oz liderlik vasiflar1 tasimayan galiganlar1
olan isletmelerin siirdiirebilirligin devami1 i¢in c¢alisanlarinin 6z  liderlik
fonksiyonlarmi gelistirici sosyal hayatlarina katkida bulanacak g¢aligmalar iginde

olmas1 gereklidir.

112 de gorev yapan calisanlara, yoneticilere bu alanda calisma yapacaklara
onerilerimiz acil tip her gegen giin degisen ve gelisen geng ve dinamik bir yapiya
sahiptir bu sebeple giincel bilgilerin takip edilmesi ¢alisanlarin motive edilmesi

calisanlarin 6diillendirilmesi kurumun verimini ve aidiyet duygusunu arttiracaktir.
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Ayrica incelememizde de goriildiigii lizere bilgi diizeylerini arttirict teorik ve
uygulamali egitimlere dnem verilmesi gerekliligi insan hayat1 kurtaran ¢alisanlarda
basariy1 arttiracak ve kurumun kalite agisindan gelismesine neden olacaktir. 112 de
gorev yapan ATT ve Paramediklerin kisisel gelisimlerine 6nem vermeli tecriibelerini
arttirmak icin yapilan her tlirli ¢alismaya katilmaya (egitim, kongre, panel,
seminer ,sempozyum, beceri uygulamalarina vb.) kendilerini gelistirmeye O6nem

vermelidirler.
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EKLER

EK-1: 112 Acil Saglik Hizmetlerinde Gorev Yapan Acil Tip Teknisyenleri ve
Paramediklerin Yasam Destegi Uygulamalar1 ile Oz Liderlik Diizeyleri Arasindaki

Iliskilerin incelenmesi

Sayin:Katilmci

112 Acil Saghk Hizmetlerinde Gorev Yapan Acil Tip
teknisyenleri ve Paramediklerin Temel Yasam Destegi, Ileri
Kardiyak Yasam Destegi Ile 6z liderlik algi diizeylerinin
arasindaki iliskileri 6l¢cmeye yonelik olarak hazirladigimiz bu
anketi doldurmak siiphesiz degerli zamanmmzin bir kismni
alacaktir. Ancak elde edilecek veriler arastirmamiza is1k
tutacaktir. Toplanan veriler kesinlikle akademik calismada
kullanilacaktir.

Degerli katkilarimz1 bekler, calismalarimzda basarilar dilerim
Saygilarimla...

Paramedik Reyhan Oztiirk

Genel Bilgiler

Yas: | 18-25" 26-35' 36-45" 46 ve iizeri

Cinsiyet: L Kadmn L Erkek

Medeni Durum: I Bekar'_ Evli

rrrr

Unvant: EI_Paramedik Acil Tip Teknisyeni

Bitirdigi Okul Tiirii: “LisemOnlisans' Lisans ' Lisansiistii Doktora

112 Ambulansta Calistig1 Siire: — 0-1 Yil ' 1-5 vil | 5-10 i ' 10-15 Ya | 1520 va "
20+Y1l
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Dogru

Yanhs

Fikrim yok

Temel yasam destegi ilagsiz ve malzemesiz
yapilan uygulamalardir.

Temel yasam destegi yaparken ilk yapmam
gereken yetiskin hastaya soluk vermektir.

Yetigskine Temel yasam destegi uygulamasi
yaparken 112  aktivasyonu  hemen
saglanmalidir.

Temel yasam destegi uygulamasinda kalp
masaj1 30 masaj 2 soluk seklindedir.

Temel yasam destegi uygulamasinda
otomatik external defibrilator
kullanilabilir(OED)

Temel yasam destegi uygulamasinda
kisisel koruyucu Onlemlerimi almam
gerekir.

Temel yasam desteginde hava yolu agiklig1
cene itme manevrasi ile yapilabilir

Temel yasam destegi yapilan bazi
vakalarda sadece kalp masaji soluk
vermeden yapilabilir.

Yabanci cisim obstriiksiyonunda 5 sirta
vuru 5 karina basi uygulanir.

10

Temel yasam destegi uygulamasinda kalp
masaj1 yaparken dakikada en az 100 basi
yapacak sekilde masaj yapilir.

11

Temel yasam destegi uygulamasma yanit
veren hasta/kazazedeye recovery
pozisyonu verilir.

12

Temel yasam destegi uygulamasinda
verilen soluklar 5 sn daha uzun
olmamalidir.

13

Hasta ~ basi  monitériinde  goriilen
soklanabilir ritimlerde Defilbilatér uzakta
ise  prekordiyal darbe  uygulamasi
yapilabilir.

14

Gogiis kompresyonlarina ara verilmesi ile
sok verilmesi arasindaki 5-10 saniyelik
gecikme sokun basar1 sansimi azaltir.

15

Supraventrikiiler tasikardide bifazik 70-
120 joule ile kardiyoversiyon yapilabilir

16

Ileri kardiyak yasam desteginde Araya
giren abdominal basi-CPR 3 Kurtaricili bir
tekniktir ve uygulamada yeri vardir.

17

Direngli soklanabilir ritimlerde lidokain
kullanilabilir.

18

Nabizli Polimorfik ventrikiiler tasikardide
defibrilasyon uygulanir.

19

Soklanabilir ritimlerde adranalin 2.yada 3.
Soktan sonra verilebilir.

20

Anstabil bradikardi yonetiminde
dopaminin yeri vardir.
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21 | ileri kardiyak yasam desteginde oksijen
saturasyonunu %94-98 arasmnda idame
edecek sekilde olmalidir.

22 | Supraventrikiiler tasikardi goriilen astimli
hastalarda adonozinin yeri yoktur.

23 | Trakeal entiibasyon sadece bu yontemi iyi
bilen egitilmis ve deneyimli Kkisiler
tarafindan uygulanmalidir.kapnografi
cihaz1 trakeal tiiplin yerini dogrulamak ve
takip etmek icin  rutin olarak
bulundurulmalidir.

24 | Qleri  kardiyak  yasam  desteginde
vazopressinin yeri vardir.

OZ LiDERLIiK OLCEGIi

Hicbir | Nadiren | Ara Genellikle | Her
Zaman sira zaman

1.FAKTOR: HEDEF BELIRLEYEREK BASARILI PERFORMANS HAYAL ETME 7
MADDE

1 Vakalara miidahale ederken

basarimi istdiizeyde
sergileyebilmek i¢in hayalgiiciimii
kullanirim

2 | Nobete baslamadan oncekendimi
isimi basariyla tamamlamig
gibi hayalimde canlandiririm.

3 | Vakaya miidahale etmeden Once
yapacakalarmmi kafamda
tasarlarim.

4 | Kendim i¢in tespit ettigim belirli
hedefleri  gergeklestirmek  igin
caligirim.

5 | Karsilastigim zorluklarm
iistesinden gelebildigimi, 6zellikle
gbziimde canlandiririm

6 | Gelecekte ulagmak istedigim
hedefleri diisiiniirim

7 | Kisisel basarim icin 6zel hedefler
belirlerim

2 FAKTOR: KENDINi ODULLENDIRME 3 MADDE

8 | Bir vakaya basarili miidahale
sonrasi, Ozellikle

Zevk aldigim bir seyleri yaparak
kendimi ddiillendiririm
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9 | Bir vakaya basarii miidahale
sonrast

ozel bir sekilde (iyi bir aksam
yemegi, sinema, alis veris, seyahat,
vb.) ddiillendiririm

10 | Bir vakay1 basarili resiistasyonla
sonuglandirdigimda,

cogunlukla kendimi sevdigim

bir seyle odiillendiririm

3. FAKTOR: KENDI KENDINE KONUSMA 3 MADDE

11 | Nobette Karsilagtigim problemleri
¢cOzmeye

calisirkken kimi  zaman yiiksek
sesle,

kimi zaman i¢imden, kendi
kendime

konusarak durumu gbzden
gecirmeye

caligirim

12 | Nobette Zor kosullar altinda
caligirken,

kimi zaman kendi kendime
konustugum olur

13 | Vakada zor durumlarla
karsilagtigimda, o

durumun iistesinden gelebilmek
icin

kendi kendime sesli ya da sessiz
konusmalarla telkinler yaparim

4. FAKTOR: DUSUNCE VE FiKiRLERINi DEGERLENDIRME 4 MADDE

14 | Vakada  zor  bir  durumla
kargilagtigimda,

kendi  mantigima  basvurarak
durumu

degerlendiririm

15 | Hasta/Hasta yakinlari/Ekiple
Sorun yasadigim durumlar
hakkindaki

diistincelerimin dogrulugunu
zihnimde tartmaya caligirim

16 | Hasta/Hasta yakinlari/Ekiple
anlagsmazligim oldugunda,

kendi diisiince ve fikirlerimi agikc¢a
ifade eder, gerekirse o diisiince ve
fikirleri dogrulugu agisindan
degerlendirebilirim.

17 | Fikirlerim ve inanglarim hakkinda
distiniir  ve  degerlendirmeler
yaparim.
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5. FAKTOR: KENDINi CEZALANDIRMA 4 MADDE

18 | Vakalara Basarisiz miidahalede
bulundugum zamanlarda,

kendimi yetersiz bulma
egilimindeyimdir.

19 | Vakalara Basarisiz miidahalede
bulundugum zamanlarda,

Basarisiz oldugum durumlarda
kendime ¢ok kizarim

20 | Vakalara miidahalede yeterince
basarili olamadigim

zamanlarda kendimi suglu
hissederim

21 | Vakalara miidahalede yeterince
basarili olamadigim zaman,
kendimle ilgili
memnuniyetsizligimi

acik olarak ifade ederim

6. FAKTOR: KENDINi GOZLEMLEME 4 MADDE

22 | Meslegimde ne  kadar  iyi
olabilecegimi
takip ederim

23 | Vakalarda ne kadar iyi
oldugumun farkindayimdir

24 | Isimi ne kadar iyi yaptigima
dikkat ederim

25 | Miidahale ettigim vakalarm
Ne durumda oldugunu takip
ederim.

7. FAKTOR: KENDINE HATIRLATICILAR BELIRLEME 2 MADDE

26 | Neyi basarmam gerektigini
hatirlamak
i¢in notlar kullanirim

27 | Basarili miidahalelere
odaklanmami
saglayacak, somut hatirlaticilar
kullamrim (notlar,
klavuzlar kitaplar vb.).

8. FAKTOR: DOGAL ODULLER UZERINDE DUSUNCEYi ODAKLAMA 2 MADDE

28 | Cevremde heyecanimi ve tutkumu
diri tutan, bana pozitif enerji

veren insan ve nesneler
bulundurmaya

caligirim.

29 | Vakalara miidahalede bulunurken
kendime has ¢alisma ydntemlerim
vardir.
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OZGECMIS

23 Kasim 1986 yil1 istanbul ili Uskiidar ilgesi dogumluyum. Ilk ve ortaokulu
Kadikdy Liseyi Haydarpasa Saglik Meslek Lisesini tamamladiktan sonra Marmara
Universitesi Ambulans ve Acil bakim teknikerligi ve Kocaeli Universitesi Is saglig
ve Giivenligi bolimiinden mezun olup B smifi 1§ giivenligi uzmaniyim. Halen
yiiksek lisansim yani sira Istanbul Universitesi, Uzaktan Egitim Fakiiltesi Afet
Yonetimi  boliimiine devam etmekteyim. 9 Sene Istanbul 112 il Ambulans
Servisi’nde Paramedik olarak gorev yaptiktan sonra Istanbul 11 Saghk Miidiirligii

Acil Saglik Hizmetleri Subesi Egitim biriminde Egitmen olarak gorev yapmaktayim.

Marmara Universitesi, Istanbul Yeniyiizyll Universitesi ve Halig
Universitesi'nde yar1 zamanli olarak o6gretim gorevliligini  siirdiirmekteyim.
Paramedik Dernegi yonetim kurulu sosyal islerden sorumlu yonetim kurulu
iiyesiyim; yabanci dilim ingilizce olup hedeflerim arasinda Akademik incelemelerle

meslegime katkisi olacak ¢alismalar sunmay1 planlamaktayim.
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