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INSAN KAYNAKLARI BAGLAMINDA KAMU HASTANELERINDE i$
ROTASYONUNUN ORGUTSEL ADALET ACISINDAN
DEGERLENDIRILMESi: DiYARBAKIR EGIiTiM VE ARASTIRMA
HASTANESI ORNEGI

Calismada saglik kurum ve kuruluslarinda ¢alisan personellerin rotasyon ve
orgiitsel adalete iligkin kavramlar hakkinda bakis agilar1 ¢esitli arglimanlar ve ¢esitli
kaynaklardan yararlanarak aciklanmaya calisilmigtir. Birinci boliimde, Insan
Kaynaklar1 Yonetimi (IKY) kavrami ele almmustir. IKY’nin tanimi, 6nemi ve
ozellikleri agiklanmuis, islevlerinden bahsedilmistir. ikinci béliimde saglik hizmetleri
ve saglik kurumlarma deginilerek, saglik kurumlarinin ¢alisanlarina yer verilmistir.
Uciincii boliimde ise Orgiitsel Adalet konusu ve alt basliklari incelenmis ve
devaminda Rotasyon konusuna deginilmistir. Son bdoliimde ise anket ile ilgili
analizler yapilmig, son u¢ kismi analiz kismi goz Oniine alinarak degerlendirme
yapilmugtir.

Arastirma icin gerekli veriler teoriksel yontem, kaynak tarama teknigiyle,
alan arastirmasi yontemi (anket uygulama) kullanilmistir. Anket formalar1 SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) programi kullanilarak cesitli analizler

yaptlmistir (Normal Dagilim, Anova,T testi, Homojenlik, Giivenilirlik v.b.)
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ABSTRACT
THE EVALUATION OF JOB ROTATION IN TERMS OF
ORGANIZATIONAL JUSTICE IN PUBLIC HOSPITALS WITHIN THE
CONTEXT OF HUMAN RESOURCES: RESEARCH SAMPLE
DIYARBAKIR TRAINING AND RESEARCH HOSPITAL

In this research, it is aimed to examine the perspectives of the health
institution employees on the concepts of rotation and organizational justice. In the
first chapter, the concept of Human Resources Management (HRM) is handled, the
definition, importance and features of HRM are explained and its functions are
mentioned. In the second chapter, by dealing with the health care services and health
institutions, their employees are given place. As to the third chapter, The
Organizational Justice and its subtitles are examined, and later on the concept of
Rotation is handled. In the final chapter, by analyzing the questionnaires, the
evaluation part is carried out.

The data of the research is collected by literature review as quantitative and
by field research (questionnaires). The questionnaires are analyzed with SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) in several ways. (Normal distribution,

homogeneity, reliability etc.)
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GIRIS

Cahsma Konusunun Sec¢imi: insan Kaynaklari; isletme ya da kurumlarda
iretim faaliyetini dogrudan veya dolayli bigimde gergeklestiren kisileri ifade
etmektedir. Insan Kaynaklar1 Y&netimi ise; sz konusu isletme ya da kurumlarda
personelin etkili ve verimli bi¢cimde c¢alistirilmasini saglayan sistem olarak
tanimlanabilir. Diger hizmet kurumlar1 gibi saglik kurumlarn da emek yogun
teknoloji kullanarak amaclarina ulasirlar. Saglik kurumlariin etkili olabilmesi i¢in
gerekli faaliyetleri egitim ve deneyimi birbirinden ¢ok farkli personel grubunun
birlikte calismalariyla miimkiin olabilmektedir.

Saglik kurumlar1 birer hizmet kurumudur; hizmet kurumlarinin temel
karakteristigi ise emek ve yogun teknoloji kullanmalaridir. Bu tiir kurumlarda hizmet
sunumunun temel belirleyicisi personeldir. Saglik kurumlari, yeterli say1 ve nitelikte
personele sahip olmaksizin faaliyetlerini gergeklestiremez. Bir saglik c¢alisani olarak
calistigim kurumda gergek hizmetle personelin verdigi hizmetin nedenli 6rtiistiigilinii,
yOnetici davraniglarinin, karar alma sistemlerinin ve rotasyonun calisan saglik
personelini nasil etkiledigini gormek igin bir uygulama yapilmstir.

Degisimin toplumun hemen her alaninda goriilmesinin yami sira, saglik
kurumlarinda Insan Kaynaklar Y@&netiminin hizla kendini gelistirmesi ayri bir
degisim alani olarak karsimiza g¢ikmaktadir. Kurumlarda performansi etkin bir
sekilde degerlendirilen bireyin kendine giiveni gelmekte, hangi dogrunun ne kadar
degerlendirildigini agik bir sekilde gormekte, higbir gizlilik s6z konusu
olmamaktadir. Artan rekabet giicii kurumlar arasinda kiyasiya bir miicadeleye yol
acmaktadir. Kurumlar calistirdiklar1 personeli hos tutarak verimliliklerini arttirma
yolunu hizla benimsemistir. Cilinkii bilginin ¢abuk yayildigi pratigin 6n planda
oldugu mesleklerde, akilli olan bir ¢alisan1 sadece maas karsiligi kurumda tutmak
miimkiin olmamakla beraber verim almak zorlasmaktadir. Giin gegtikge dnemi artan
insan sagligin1 korumak ve hizmet veren personelden verim almak son derece

Onemlidir.



Calismanin Amaci: Yukarida anlatilan nedenlerle ve bir saglik calisani
olarak saglik kurumlarinda ¢alisan personellerin rotasyon ve Orgiitsel adalet
kavramlarina bakis acilari  ve yonetimden memnuniyet durumlari irdelenmek
istenmistir. Birinci boliimde, Insan Kaynaklar1 Yonetimi (IKY) kavrami ele alinarak
IKY’nin tanimi, énemi ve dzellikleri agiklanmus, islevlerinden bahsedilmistir. Ikinci
boliimde saglik hizmetleri ve saglik kurumlarina deginilerek, saglik kurumlarinin
calisanlarma yer verilmistir. Uciincii boliimde ise Orgiitsel Adalet konusu ve alt

basliklar1 incelenmis ve devaminda Rotasyon konusuna deginilmistir.

Cahsmanin Onemi: Saghk hizmetleri; bireylerin ve toplumlarin saglik
bulmalar1 ya da hayatta kalmalarina yardimci oldugu icin diger hizmet ve
sektorlerden ayrilmaktadir. Tiim sektorlerde basarili olmanin yolu, nitelikli insan
kaynaklarma sahip olmaktan gectigi gibi, bu durum saglik hizmetlerinde verilen
hizmetin insan yasamiyla baglantili olmas1 kaynakli, daha 6nemli ve hayati nitelige
sahiptir. Bu nedenle saglik sektorii galisanlari, ¢alistiklar1 kurum igin oldugu kadar, o

kurumdan hizmet alan bireyler acisindan da olduk¢a 6nemlidir.

Calismanin Plani: Calismada insan kaynaklar1 yontemi ve saglik hizmetleri
irdelendikten sonra saglik hizmetlerinde insan kaynaklar1 yonetimi incelenmektedir.
Daha sonra insan kaynaklar1 yonetiminin saglik hizmetlerindeki 6nemi irdelenmis,
daha sonra organizasyonlardaki rotasyonun onemine deginilmis ve son olarak da

anket ¢alismasinin analizine yer verilmistir.

Kullamlan Metot ve Teknikler: Arastirma ic¢in gerekli veriler teoriksel
yontem, kaynak tarama teknigiyle, alan arastirmasi yontemi (anket uygulama)
kullanilmistir. Aragtirmanin evreni, Saglik Bakanligi’na bagli, Diyarbakir ilinde
bulunun Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesinde yaklasik 2065
personel hizmet vermektedir. 2013 yil1 itibariyla yardimer saglik personeli olarak su
anda; 277 uzman hekim, 16 pratisyen hekim, 4 dis tabibi, 14 eczaci, 647 hemsire, 56
ebe, 52 saglik memuru, 59 anestezi teknisyeni, 11 fizyoterapist ve 52 tibbi sekreter
ile hizmet vermektedir. Arastirmanin Orneklemi ise hastanede degisik birimlerde

gorev yapan anketi goniillii doldurmak isteyen toplam 149 kisiden olusmustur. Anket
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cesitli kaynaklardan alinarak Calguitt 2001 6lgegi kullanilarak uygulanmis olup, bu
anket dort boyutlu (islevsel, Dagitim, Etkilesimsel, Bilgisel adalet) orgiitsel adalet
anketidir. Anket formalar1 SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) 17.0
programi kullanilarak cesitli analizler yapilmistir (Normal Dagilim, Anova, T testi,
Homojenlik, Giivenilirlik).

Karsilasilan Zorluklar ve Simirlamalar: Arastirma sirasinda 6zellikle is
yogunlugu, anket doldurmaya karsi isteksizlik, aragtirmanin énemini kavramama vb.
nedenlerden dolay1 anketler yapilirken zorlanilmis, bazi anketler yarim birakilmis ve
baz1 anketler ise tutarsiz cevaplar goriilerek ¢ikarilmistir. Ortalama bir aylik bir siire
zarfinda toplam 175 anket yapilmasi hedeflenmis; fakat toplam 149 kisiye anket
yapilabilmistir.

Varsayimlar: Calismanin baslica varsayimlart sunlardir:
I.  Calisanlar is yerinde yeterince 6diillendirilmemektedir.
ii.  Rotasyonun motivasyonu artirici etkisi yoktur.
iii.  Calisilan kurumda etkili bir rotasyon politikasi uygulanmamaktadir.
Iv.  Calisilan kurumda karar alma sisteminden memnuniyet yoktur.
V. Calisgtlan kurumda genel olarak yonetici davraniglarindan memnuniyet

yoktur.



BIiRINCi BOLUM
INSAN KAYNAKLARI YONETIiMi

Calismanin bu boliimiinde; yonetim, insan kaynaklar1 yonetimi kavramindan,
gelisiminden ve 6neminden bahsedilmekte, insan kaynaklar1 yonetiminin amaglar1 ve

gelisimi aciklanmakta, insan kaynaklar1 yonetiminin islevlerine yer verilmektedir.

1. YONETIM

1.1 Yonetim ve Yonetim Hizmetlerinin Tanim

Yonetim ciddi bir isbirligi oldugunda sonuglar1 ¢ok iyi olan bir siirectir. Bu
sonucu almak igin ise bir organizasyona ihtiyag vardir. “Organizasyon, insan
ithtiyaglarini karsilayacak mal ve hizmet liretmek ve sunmak icin faaliyette bulunan
bir orgiite verilen isimdir. Organizasyonlar amaglarina gére kamu organizasyonu,
0zel organizasyon ve kar amaci giitmeyen goOniillii organizasyon olmak iizere
gruplara ayrilabilir. Yonetim ise bir organizasyonda tiim ekonomik kaynaklarin
(emek, sermaye, toprak, bilgi) en etkin ve verimli bir sekilde kullanilarak ekonomik
faaliyetlerin  planlanmasi, organize edilmesi, yOnetilmesi ve  kontrol
edilmesidir.”Yénetimin amaci kaynaklar etkin ve verimli kullanarak en iyi ¢iktiyi
elde etmektir. Bununla birlikte ekonomik kaynaklarin kullanilmasi i¢in de iyi bir
yonetim zorunludur. Basitce anlatilmak istendiginde yonetim; baskalari araciligiyla
is yapmaktir. Bu tanimdan anlagilacagi iizere yonetim igin yonetilecek kisilerin de
bulunmasi gereklidir.’insanin oldugu ve hizmet verilen her is yerinde bireyler
farkinda olmadan yonlendirmeye ihtiyag duyarlar; aksi takdirde karisikliklarin 6niine
gegmek miimkiin olmayacaktir. Yoneticilik 6zelliklerine sahip en uygun kisilerin
tercih edilmesi, yoneticinin ¢alisanlarint kaynaklar1 iyi sekilde kullanmaya
yonlendirmesi il en iyi verimin alinmasina yardimci olacaktir.

Bazen basite alinsa da ya da herkesin yoneticilik yapabilecegi diisiiniilse de
aslinda profesyonel yonetim tek basina bir bilim dali olarak kabul edilmekte ve
bununla ilgili tiniversitelerin ¢cogunda yoneticilik boliimii bulunmaktadir. “Yonetim
bilimi; idarenin iyi bi¢imde yOnetilmesi ve en iyi bi¢imde orgiitlenme usullerinin

incelenmesi, kamu idarelerine en iyi verimliligi saglamak carelerini inceleyen bir

1 C. C. Aktan, Degisim ve Yeni Global Yénetim, Istanbul, 1997, s.19.
20, Peker, Yonetimi Gelistirme Stirekliligi, Ankara, 1995, s.1.



disiplindir. ~ Yonetim bilimi politik iktidarin emri altinda, devlet ve yerel yerinden
yonetim kuruluglarinin organlarini olusturan orgiitlerin yapisin1 ve g¢aligmalarini
aciklamaya ve tanimlamaya yarayan sosyal bilimlerin bir kolu olarak da
tanimlanabilir.”® Sosyal bir kol olmasina ragmen yonetim siireci birgcok denklemden
olugsmaktadir ve bu denklemler matematik yoluyla ¢éziimlenmektedir. Sirketler
icinde yonetimsel ve yonetimsel olmayan bir takim faaliyetler s6z konusudur.
Yonetsel faaliyetler, isletmelerin amaclarina ulagsmasi ve siirekliligin saglanmasi ile
ilgilenir. Yonetim; belli bir anda baslanilan ve hemen bitirilen bir is olarak
goriilmemelidir. Zira yonetimin Oncesi vardir ve sonrasi vardir. Kisaca yonetim bir
siirectir.” Siire¢, yonetimin onemli bir 6zelligidir. Belirli amaglara erismek igin
kaynaklar1 planlama, orgiitleme, yiiriitme ve denetim fonksiyonlart ile koordinasyonu
saglama siirecin birer parcasidirlar. Yonetim, yoneten ve yonetilenler tarafindan
amaglara ulasmak icin yapilan faaliyetlerinin toplamudir.’ Tiim bu maddeler goz
oniinde bulundurularak yonetim toplumdan topluma, kurumdan kuruma, kamu ve
0zel olmasina baglh olarak degisiklikler gosterebilir. Ancak yonetimde olmazsa
olmaz tek sartin basart ve bu basarinin siirekli kilinmasin saglanmasi herkes

tarafindan kabul edilir.

1.1. Yonetim Siirecleri
Yonetimin aktif ve basarili olmasi i¢in birtakim stireglerin olusturulmasi ve bu
stireglerin yerine getirilmesi gerekmektedir. Bu siireglerin takibi yonetim
tarafindan yapilmali ve eksikliklerin aninda miidahale ile siire¢ biran Once
sonuglandirilmalidir. Yonetim  siirecinin  baz1  oOzellikleri  asagida
tanimlanmislardir.
“Yonetim ereksel bir siirectir: YoOnetim; bir amaca ulagmak, bir istegi
gerceklestirmek veya bir hedefi elde etmek i¢in yapilan isler, yiiriitiilen
faaliyetler ve cabalardan olusur.

Yonetim bir grup siirecidir: Bu nedenle toplumsal nitelige sahiptir.

Yonetim siireci, ancak birden fazla kisinin var oldugu durumlarda meydana gelir.

¥ N. Tortop, Y6netim Biliminin Temel Ilkeleri, Ankara, 1990, Sayfa Sayilari (ss).1-2.

4 ...http://eogrenme.anadolu.edu.tr/eKitap/EMY 202U .pdf, (05.07.2013).

SH. Erkut, Yonetim ve Yonetici Konulu Teblig, Etkin Yoénetimin Temel [lkeleri ve Yoneticilik Semineri,
Tiirkiye Sanayi Sevk ve Idare Enstitiisii (TUSSIDE), 28-30 Ocak 1992, Gebze, ss.2-3.



Tek kisinin, amaglarima ulasmak, gereksinimlerini karsilamak igin giristigi
faaliyetler, ancak ekonomik olabilir, yonetsel nitelige sahip olmaz.

Yonetim siireci, beseri bir nitelige sahiptir: Yukarida sozii edilen gruptan
maksat bir insan grubu olduguna gore, insanin insanla iliskilerinin s6z konusu oldugu
yer ve durumlarda yonetim faaliyeti var demektir.

Yonetim bir isbirligi siirecidir: Birden fazla bireyin bir araya gelip (bir grup
meydana getirecek sekilde) ¢abalarini birlestirmeleri, yani isbirligi etmeleri
zorunlulugu, yonetimin dogusunda baslica rolii oynar.

Yonetim bir koordinasyon siirecidir: Bir veya birden fazla amacg igin
isbirligi yapan bireyler arasindaki iligkilerin, ¢aba ve faaliyetlerin etkili (tesirli) yani
amaca ulastirict ve semereli (verimli ya da rasyonel, prodiiktif) olabilmeleri i¢in zit
yonlerde rol almamalari, uyumlu ve koordineli bir bi¢cimde uygulanmalar1 ve
yiiriitiilmeleri gerekir.

Yonetim bir otorite ve emir-komuta siirecidir: Bireylerin kendi istekleriyle
koordineli bir bicimde hareket etmelerine ¢cok az rastlanabildiginden ve onlar1 bu
konuda isteklendirmekte kolay olmadigindan bir¢ok durumlarda otorite ve yetki
kullanilmast zorunlu hale gelir. Otorite ve yetki emir-komuta yetkisi ve giiclinii ifade
eder ve grubu olusturan kisiler arasinda emir-komuta, hiyerarsik iliskiler dogurarak
psikososyal bir farklilasma meydana getirir. Bu farklilasma, bireylerin 'yonetenler' ve
'yonetilenler' diye iki sinifa ayrilmalar1 anlamina gelir.

Yonetim bir rasyonellik siirecidir: Belli amaca miimkiin oldugu kadar az
emek ve masrafla varma veya belli ara¢ ve olanaklarla miimkiin oldugu kadar fazla
sonu¢ elde etme ilkesidir. Insanlarm &miirleri, enerji olanaklar1 sinirsiz olsaydi,
hareket etmeye gerek olmayacak ve belki yoneticilik gereksiz duruma gelecekti.
Gergekten, insanoglunun siirli olan émrii i¢ine miimkiin oldugunca ¢ok ve iyi seyler
sigdirmak isteginde olmasi rasyonellik ilkesini dogurmaktadir.

Yonetim bir is boliimii ve uzmanlasma siirecidir: Yukarida isaret ettigimiz
gibi, islerin istirak¢i bireylerin arasinda dagilmasini, gruplandirilmasini, yetenek

yetki ve istege gore aralarinda boliinmesi zorunlulugunu yaratir. Isbirligi niteligi



geregince; yonetim siirecini bir koordinasyon ve entegrasyon (uyumlasma, tamlagma,
birlesme) araci haline sokar. Ote yandan, isboliimii ve uzmanlasmayr miimkiin
kilmakla yonetim verimi biiyiik 6l¢iide atrtmlstlr."6 Ve bunun ¢alisanlara kuraldan
ziyade basarmanin yolu hissi verilerek calisanlara benimsetilmeye calisiimalidir.
Basarili bir yonetim icin bu siireglerin miimkiin oldugu kadar siirdiiriilmesi
gerekmektedir. Bir yerde yonetim var demek igin ii¢ temel fonksiyon bulunmalidir.
Bu fonksiyonlar ise sunlardir."Planlama: Bir isin yapilmadan Once diistiniilmesi
stireci; Ytriitme: Bir igsin yapilmasi siireci; Denetleme: Bir isin yapildiktan sonra
diistiniilmesi siirecidir. Yonetilen gérev ne olursa olsun ve hangi yonetim diizeyinde

bulunursa bulunsun bu ii¢ asamadan kac¢milmasi olanaksizdir."’

Ancak bu iig
fonksiyonun varligi yonetimin varligindan s6z etmemize olanak tanir. Yonetim bir
insan bulusu olup, insanlar tarafindan insanlar igin tasarlanmistir. Calisanlardan
miisterilere, tedarik¢ilerden perakende saticilara kadar biitiin oyuncular insandir. Bu
baglamda yonetim, toplumu herkes igin gelistirme amaciyla birgok insanin

faaliyetlerini bﬁtﬁnlestirir.sYénetim insanlar i¢in olusturulmustur. Yonetimin biitiin

elamanlari insan olup siirekli gelisen ve gelistirilmekte olan bir faaliyettir.

2. INSAN KAYNAKLARI YONETIMI KAVRAMI

Bu giiniin kosullarinda hemen her kurumda Insan kaynaklar1 yonetimi (IKY)
adr altinda olmasa da personel sube birimi olarak mevcut olup gelisme gdstermekte
ve calisanlar IKY adina asina olmaya baslamistir. IKY; bir isletme calisanlarinin
verimliligini ve performanslarini artirmak amaciyla yapilan ¢alismalari kapsar. Baska
bir deyisle, isletme hedeflerine ulasmak igin isletmedeki tiim g¢alisanlar1 etkin bir
bicimde kullanmak ve bunu siirdiirmeyi ifade eder.’ Isletmeler tiim ¢alisanlarindan
maksimum verim elde etmek isterler bunu basarmanin en temel yolu ise IKY’ ni
etkin bigimde yiiriitmek ve bunu devam ettirmektir. Baska bir tanimda ise 1KY,
calisanlarin, etkin yonetimi i¢in gelistirilen stratejik ve tutarli bir yonetim bi¢imi
olarak tanimlanabilmektedir. IKY, bir organizasyon icinde yiiksek performansl

isgiiclinlin kazanilmasi, gelistirilmesi vb. saglanmasi ve elde tutulmasi i¢in yerine

® Erkut, ss.4-8.

" Erkut, s.16.

® K. Matsushita, Matsushita Felsefesi-is Hayat: I¢in Bir El kitab, (Cev. A. Giirsel),, istanbul, 1999, 5.36.
® D. Giiriiz-G.0. Yaylac, iletigimci Goziiyle Insan Kaynaklar1 Y®netimi, istanbul, 2007, s.23.



getirilen tiim etkinliklerin yé')netimidir.loisletmede verilen tiim hizmet ¢alisanlarinin
aktif caligmasi, kendilerini  gelistirmeleri ve kazandiklar1  deneyimleri
sergilemelerinin saglanmas1 1KY ile miimkiin olmaktadir. Uluslararas1 alanda énemi
her gecen giin daha da artan IKY sisteminin bir takim ortak &zellikleri vardir. Bu
ozellikler sOyle siralanmigtir.

e "[IKY iist yonetim tarafindan yiiriitiilen bir aktivitedir.

e 1KY ’nin yiiriitiilmesindeki sorumluluk eylemci birim ydneticilerine aittir.

e IKY isgorenlerin bireysel gelisimini saglamaya ¢alisir.

e 1KY giiclii kiiltiir ve degerlere énem verir.

e IKY istihdam politika ve uygulamalarinda uygun ve detayli bir
yaklagimin benimsenmesini igerir.

e IKY kurumun hedeflerine basaril bir sekilde ulasmay1 amaclar.

e IKY ’nin temelinde isgdrenlerin iliskilerinin yonetilmesi yer alir.

e 1KY de esnek roller ve ekip calismasi dnem tasir.

e Qdiiller, performans yetenek ve yeterlilige gore farklilasur.

e iKY insana yonelik yonetim anlayisi ile 6rgiitsel degisimi saglar." ' iKY
yonetim ile i¢ ige olan, calisanlarin siirekli kendilerini yeniledikleri,
stirekli basartya ulagsmayr hedefleyen c¢alisanlarin oldugu, ekip
caligmalarinin 6nem arz ettigi, performansi artirici 6diillendirilmelerin
oldugu, insana yonelik yonetim anlayisinin olusturuldugu faaliyetler
biitiiniidiir diyebiliriz.

IKY, siirekli gelisim ve degisim gdstermektedir. Bu degisim ve gelisim hem
boliim icinde hem de kurum icinde siirmektedir. IKY ’nin durumu, kurumlarin bu
degisim ve gelisim siirecinin hangi asamada oldugunu gé')sterebilir.12 Bir isletmenin
IKY’ nin aktif olmast, yenilikleri takip etmesi kurumunda ayni1 yolda ilerlediginin bir
gostergesi olarak goriilebilir. Degisim ve doniisiime uymayan isletmelerdeki IKY
birimi, personelle ilgili yasal siiregleri, yeni diizenlemeleri, egitimleri vb. yenilikleri
takip etmemesinden dolay1 bir takim problemlerin ortaya ¢ikmasiyla sorun yasamasi

kaginilmaz olacaktir.

107, Barutgugil, Insan Kaynaklar1 Yénetimi, Istanbul, 2004, s.32.

11 C. Calik-E.T. Sehitoglu, Okul Miidiirlerinin insan Kaynaklar1 Yonetimi Islevini Yerine Getirebilme
Yeterlikleri, S.170, Ankara, 2006, s.97.

24, Demirkaya,” insan Kaynaklar1 Boliimiiniin Organizasyonu”, Kocaeli Universitesi (KOU)., Sosyal Bilimler
Enstitiisii (SBE) Dergisi, S.2(12), Kocaeli, 2006, s.1.
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Gerek hizmet iiretimi gerekse de sanayi liretimi olsun, bunlarin iiretiminde en
onemli faktdr, insan faktoriidiir. Insanmn olmadigi yerde iiretim neredeyse
imkansizdir. Teknolojinin bu kadar gelistigi giinlimiizde her alanda insana ihtiyag
duyulmakta ve en kritik noktalarda insan gorev almaktadirlar. Insanmn bu kadar
onemli oldugu bir yerde IKY’ nin 6nemi de anlasiimaktadir. “Kurumlar i¢in en zor
saglanan ve en pahali kaynak insan kaynagidir. Cagimizda kamu sektorii ya da 6zel
sektor ayrimi yapmaksizin biitiin kurumlarin miisteri, rekabet, degisim ve yenilige
ayak uydurmalar1 zorunludur. Bunu saglayabilecek tek kaynagin insan kaynagi
olmasi, insan kaynaginin kurum i¢in ne kadar 6énemli oldugunun gostergesidir. Yani,
gerekli nitelikleri tagiyan insan kaynaklarma sahip olmayan kuruluslarin nitelikli
hizmet sunmalari, rekabet ortaminda ayakta kalmalari, toplumsal degisim hizina ayak
uydurmalar1 ve bunun i¢in gerekli yenilik¢ili§i zamaninda goriip uygulamalar
miimkiin degildir.”™® Bunu saglamanm yolu da, kurumlarda IKY biriminin
kurumsallagsmasina ve bu birimin siirekli ¢aligmasina baglidir. Bir¢ok biiyiik firmada
bu birim 6nemli bir yer kaplamakta gelisimine 6nem verilmekte ve profosyonel
destekler alinmaktadir. IKY’ yi onemli bir hale getiren giincel konular arasinda
asagidakiler belirtilebilinir."Insan kaynaklariin maliyeti, kiiresellesme, degisimin
hizlihigr ve karmagikligi, isgiicti cesitliligi, beceri gereklerinde degisme, tiretkenlik
krizi, toplam kalite yonetimi, yetkilendirme, kiigiilme ve say1 azaltma."* Sayilan bu
ozelliklerin her birinin kendine 6zgii bir 6zelligi ve dnemi vardir.

Her biri bir digerinin tamamlayicisi gibidir. Bunlardan birinin eksikligi olaylarin
seyrini olumsuz etkilemekte zaman ve emek kaybina neden olabilmektedir. Bu
yiizden IKY acisindan da 6nem arz eden bir sirketi tamamen ydneten CEO
kavraminin diinya literatiiriine girmesi ve ¢ok kisa bir siirede herkes tarafindan kabul
gormesine neden olmugstur. CEO ‘larin en onemli 6zelligi yukarida bahsedilen
maddeleri en iyi sekilde uygulamaya calismasidir. Onemi giderek artan, gelismeleri
yakin takip eden IKY’nin kuvvetlendirilmesi kurumun giiglenmesini, kaliteyi ve

biiyiimeyi saglayacaktir.

¥ N. Tortop ve digerleri, Insan Kaynaklari Yénetimi. Ankara, 2006, 5.31.
1 H. Can-A. Akgiin-S. Kavuncubagi, Kamu ve Ozel Kesimde insan Kaynaklar1 Yonetimi, Ankara, 2001, s.9.



2.1. insan Kaynaklar1 Yonetiminin Amaclar

Genel olarak IKY ’nin iki temel amag etrafinda toplanmaktadir. ki, IKYyi

verimli ve etkin bir sekilde harekete ge¢irmektir. Ikincisi, calisanlarin ihtiyaclarmi

karsilayarak mesleki gelisimlerini saglamaktir. IKY hem calisanlarm bilgi, yetenek

ve tecriibelerini artirmay1 hem de kurumun amaglarina ulastirmayi amaglamalidir. Bu

amag IKY ’ye énemli bir sorumluluk y(iklemektedir.15 IKY ‘si iyi calisan kurumlarin

gelistigi, yenilikleri yakindan takip etmesi, personel agiginin saptanmasi, uygun ise

uygun elaman alinmasi, uygun egitim programlarinin hazirlanmasi vb. temel

amaclar gerceklestiren IKY personeli gelistirerek verimini de artiracaktir. Insan

kaynaklari islevinin amaglar1 soyle gibi siralanabilir.

"Her seyden Once, insan kaynaklari politikast ve temel ilkelerin 1s181inda
kurumun ihtiya¢ duydugu is goOren aciginin saptanmasi, bunlarin
bulunmasi, secilmesi ya da ise alinmasi; bu amagla ¢esitli test ve goriisme
yontemlerinin uygulanmast sayesinde uygun olanlar ile olmayanlarin
degerlendirilmesi,

Uygun goriilen elemanlarin ise baslamadan Once isin gereklerine
alistirilmas1 amaciyla egitimden gecirilmesi, ise yerlestirilmesi ve
uyumunun saglanmasi,

Son gelismeler ve ihtiyaglar dogrultusunda, hem isle hem de is gorenin
kigilikleriyle ilgili stirekli egitim programlarinin  diizenlenmesi,
uygulanmasi ve bir egitim Orgiitiiniin kurulmasi,

Is gorenlerin bir isten baska bir ise atanmalari, yeteneklerinin
degerlendirilmesi, ylikselmeleri, isten ¢ikarilmalar1 ve 6zliikk hizmetlerinin
yiiriitiilmesi. Is¢i sendikalar1 ile siirekli iliski kurulmasi, toplu
sOzlesmelerin diizenlenmesi, iicret, calisma saatleri, kidem tazminati gibi
ekonomik ve sosyal sorunlarin ¢ziimlenmesi,

En istten en alta kadar biitilin i1 gorenlerin licret ve ayliklarinin belirli bir
sistem i¢inde diizenlenmesi, 'esit ise esit ticret' ilkesi dogrultusunda is
analizleri, tanitimlari ve is degerlemesi calismalarinin

ger(;eklestirilmesi."16 Tiim bu sayilanlardan da anlasildigi gibi IKY en

15 M. J. Palmer, Performans Degerlendirmeleri, (Cev. D. Sahiner), Istanbul, 1993 s.25.
6 0. F. Akyiiz, Degisim Riizgirinda Stratejik insan Kaynaklar1 Planlamas, Istanbul, 2001, ss.52-53.
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bastan baslayip personelin ise alinmasindan, kendini gelistirmesinden,
icretlendirilmesinden ve ¢alistirilmasindan sorumlu olmakla beraber hem
calisanlar i¢in hem de organizasyon igin onem arz etmektedir. IKY
calisanlart 6n planda tutarak verimi artirmakta kurumsal gelismeye de
ivme kazandirmis olacaktir.

2.2. insan Kaynaklar1 Yonetiminin Gelisim Siireci

IKY, yaklasik bir asirdir énemli bir uzmanlasma ve uygulama alani olarak
kabul edilmis olmakla birlikte, aslinda kokleri gok eskilere dayanmaktadir. Ortak
¢ikar ve amagclari icin bir araya gelen insanlar olduke¢a, IKY de zorunlu olmustur.
Giiniimiiz 1KY anlayis1 ve yaklasiminda Endiistri Devrimi ¢ok etkili olmustur."’
Biitiin kurumlar yenilik¢i olmak zorundadir. Aksi takdirde geriye gotiiren, yeniligi
kabullenmeyen yonetim bigimleri, gerek O6zel sektérde gerekse de kamuda
islevselligini yitirir.1860’l1  yillardaki sanayilesme hamlesi, insanlart makine
tiretimine yoneltmistir. Sanayii tirtinleri buhar giiciiyle ¢alisan deniz ve demiryolu ile
daha uzak yerlere ulasmistir. Bu donemde hizli bir sekilde artan kentlesme, tiretim
araclari, finansal verilere dayali yonetim, isci simifinin dogusu vb. sanayii
toplumunun beraberinde getirdigi baslica kavramlar ve degisikliklerdir.’® Goriildigii
gibi yapilan devrimler genellikle yeniligi getirmektedir. Bu yeniliklerin bir kismi
toplumun bir kesimini tatmin etmese de zamanla bu yeniliklerin ne kadar gerekli
oldugu bu kesimler tarafindan da anlasilmaktadir.

Insan kaynaklar1 kavramimin igerigi Taylor ve Fayol tarafindan y&netim ile
ilgili ortaya attiklar fikirlerle gelismistir. Personel yonetimiyle ilgili yapilan katkilar
lizerine bu kavram, giiniimiizde IKY olarak adlandirilmaktadir.” ilk defa 1981°de
ABD’de Harvard Business School’un master programina 'Insan Kaynaklari
Yonetimi' dersi eklenmis ve birgok iilke ve tiniversitede ders olarak okutulmaya
baslamigtir. Harvard Universitesi’nin programinda yer alan bu derste; stratejik
yonetim, liderlik, insan iligkileri, meslek segcme ve performans degerlendirme, egitim
ve gelistirme vb. 6nemli konularda dersler verilmistir. Bati’da yasanan bazi siyasi

gelismeler, orgiitler ile calisanlar arasindaki iliskiye odaklanan bir insan yonetimi

1. Findike1, insan Kaynaklar1 Yénetimi Istanbul, 2006, ss.6-11.
8 Findiket, ss.6-11.
% N. Geng, Yénetim ve Organizasyon Cagdas Sistemler ve Yaklagimlar, 2008, s.39.
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felsefesinin ortaya ¢ikmasina neden olmustur.? IKY deki gelismelere paralel olarak
{iniversitelerde verilen egitimle birlikte, IKY* ye olan ilgi giderek artmis ve
isletmeler bu alanda egitim almis iniversite mezunlarin1 ise almada Oncelik
vermislerdir. IKY’ de 1950’lerden itibaren yeni arayislar baglamistir. 1950°1i yillarin
sonlarina dogru Myers ve Harbison gibi bazi iktisat ve endiistri iligkileri uzmanlari,
emek ile ilgili yaptiklar1 bazi1 c¢aligmalarda insan kaynagi deyimini
kullanmlstlrlar.21Bununla birlikte insan unsuru isletmeler acisindan 6n plana ¢ikmis
ve sosyal-mali haklar konusunda yeni haklar tamimaya baslamiglardir. Yeni
gelismeler yeni haklar1 dogurmus bunlari yiiriitmek ve idame etmek te IKY ‘nin
zorunlu hizmetlerinden olmaya baglamistir.

1960 ve sonraki yillarla birlikte ortaya cagdas orgiit kavrami, personel
yonetimi ve endustri iliskileri doniisiimii basar1 i¢in gerekli olmustur. Birey-orgiit
uyumu, orgiit-cevre uyumu ve degisim yetenegi basarmin sarti olarak goriilmistiir.
Degisimi basariya doniistiirmek i¢in insan kaynaginin potansiyelinden tam olarak
yararlanmak amaciyla ¢esitli arayislar ortaya c¢ikmistir. Bu arayislarla birlikte
geleneksellesen Personel Yonetimi (PY)’nin sonun baslangicini yasamls‘ur.22 Insani
merkezine alan bu yaklagimin sonucu olarak, orgiitiin insan kaynagi potansiyelinden
tam olarak yararlanmay1 ifade eden PY’ ye gore daha kapsamli bir kavram olan insan
kaynaklar1 yonetimi kullanilmaya baslanmistir. “Yine IKY’nin déniisiimiinii
destekleyen bir hareket olarak 1960 yilinda Amerika’da Human Resources
Management adli dergi yayin hayatina girmistir. PY” den 1KY’ ye doniisiime katki
yapan diger baz1 gelismeler de 6zetle asagidaki gibidir:

e 1960’lh yillardan itibaren kalite kontrol felsefesinin katkilariyla

Japonya’da elde edilen basarilar,

e 1964 yilinda Ingiltere’de Endiistriyel Egitim Yasasmin cikarilmasi ve
kurumsal egitim ve gelistirmenin, IKY nin ayrilmaz bir parcas1 olarak
goriilmesi,

e Yine 1960 yili ortalarindan itibaren etik, moral degerler, calisma barisi,

katilimct yonetim, endiistriyel demokrasi ve ¢aligma hayatinin kalitesinin

20 g Benligiray, Insan Kaynaklar1 Yé6netiminin Gelisme Siireci ve Lisansiistii Tezler Uzerindeki Etkisi, Eskisehir,
2006, ss.55-56.

21 Demirkaya, 5.6

22 Demirkaya, s.6.
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onem kazanmasi ve igverenlerin sosyal sorumluluklarmin giindeme
gelmesi,

e 1980’li yillardan itibaren insanin yeniden kesfedilmesi,

e Insana iliskin olgulara biitiinliik i¢inde bakilma ihtiyaci,

e Verimlilik ve gelismeye bagli bir doneme girilmesi ve verimlilik
kriterlerinin insana odaklanmaya baglamasi,

e Salt personel oOzlik isleri ile endistriyel iligkilerin insan kaynaginin
verimliligini saglamada yetersiz kalmasi gibi diislincelerin artmis

28Bu gelismeler giiniimiize kadar artarak devam etmis ve IKY adi

olmasi.
altinda daha profesyonel bir hal almistir. Fakat bundan sonra da
gelismelere bagli olarak s6z konusu sistemin degigsme ihtimali de
mevcuttur.

1900 ile 2000 arasindaki yiiz yilik siirecte IKY alanindaki gelismeler ii¢
donem halinde ele alinmaktadir. Birinci doénemde, ¢alisanlara ait bilgilerin
dosyalanmas1 s6z konusuydu. Ikinci dénemde yasal sorumluluklarn yerine
getirilmesi (sigorta, emeklilik vb.) s6z konusu olmustur. Ugiincii dénemde (1980°li
yillar); rekabet iistiinliigii ve bunun korunmasi ya da stratejik destek s6z konusudur.*
Gelismeler belirli siireglerle birlikte ilerlemistir. Yasal diizenlemeler de bu gelismeler
konusunda ¢ok etkili olmus ve isletmelerin yasal diizenlemelere uyumu yasalarla
saglanmistir. Bunlarin takibi ile ilgili gelismelerde ise ¢alisanlar IKY birimine
yonelmekte ve ¢Oziimii bu birimde aramaktadirlar. Dogru yonlendirmeler ise
calisanlari memnun etmektedir. Yukarida bahsedilen gelisme siirecinden de
anlasilacag gibi IKY zamana gore kendini yenilemek zorundadir. Yenilige ayak

uyduramayan bir IKY ‘den verim almak s6z konusu olmayacaktir.

2.3. insan Kaynaklar1 Yénetiminin islevleri

IKY dogru sekilde uygulandiginda islevsel 6zelligi bulunan bir yonetim
seklidir. “Giiniimiiz kurumlar1 agisindan stratejik 6nemi giderek artan IKY ’nin
sorumluluklarini tam olarak yerine getirmesi siiphesiz ki islevlerinin dogru bir

sekilde uygulanmasina baghdir. Bir i gorenin isyerine dahil olmasindan isten

2 Demirkaya, s.6. . . )
2 h. Kiigiikonal-V. Korul, “Havayolu Isletmelerinde Insan Kaynaklart Yonetimi”, Afyon Kocatepe Universitesi
(AKU), Sosyal Bilimler Dergisi (SBD), C.4, S.2, Afyon, 2002, s.69.
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ayrilmasma kadar gecirdigi zaman zarfinda, kars1 karsiya kaldigi insan kaynaklari
uygulamalarma insan Kaynaklar1 islevleri denmektedir.”® IKY’nin islevlerinin
siniflandirilmas1 konusunda farkli yorumlar bulunmakla beraber, genelde aym
noktalara dikkat ¢ekilmektedir. Genel olarak ise alma, {licretlendirme, gelistirme ve
verim elde etme seklinde hizmet vermektedir. IKY ’nin islevleri; planlama, analiz,
personel bulma, egitimi, motivasyon, Ticretlendirme, endistriyel iligskiler ve
performans degerlendirme olmak iizere sekiz baglik halinde siniflandirilabilmektedir.
Bu islevlerin hepsini birbirinden bagimsiz ancak koordineli olarak yiiriitmek gerekir.

Bu basliklara asagida aciklamali olarak yer verilmektedir.

2.4. Insan Kaynaklar1 Planlamasi

Bu giiniin kosullarinda bilginin yasadig1 hizli degisim, bir isin yapilmasinda
gerekli olan bilgi ve becerilerin de hizla degismesine neden olmaktadir. Bu degisim,
insanin bilgilenme ihtiyacin1 artirmis ve ¢alisanlarin islerinde yetersiz olmalarina
neden olmustur. Insan kaynaklari planlamasindan kasit, isletmenin ileride ihtiyag
duyacagi is giicliniin ve tiim ¢alisanlarin haklarim1 koruyan, egitim, kariyer, sosyal
giivence vb. ¢cok genis bir planlama siirecini kapsamaktadir.?® Bu durum isletmelerin
insan ihtiyacin1 saglanmasi ve gelistirilmesi yoniinde iyi bir planlama yapmasi
gercedini ortaya ¢ikartmaktadir. IKY ya da kurumlarda eski isimleriyle anilan ve
mevcut olan personel subelerin ¢alisanlarin  haklarin1  koruyan,  kendilerini
gelistirmelerine olanak saglayan, ihtiya¢ oldugunda personel eksigini gidermek igin
onlem almis olan birimler olarak hizmet vermeleri kurumun yararina olacaktir. Bunu
farkinda olan gerek kamu gerekse 6zel isletmeler minimum yirmi bes yillik stratejik

planlama yapmakta ve sadece bununla ilgilenen personel istihdam etmektedirler.

2.4.1. 1s Analizi

Isletmelerde genelde isin nasil yapilacagi, kisilere verilen yetkinin smurlari, is
ortam1 ve kosullar1 is analizinin alanina girmektedir. “Is analizi, bir is hakkinda
giivenilir bilgileri toplama iglemidir. Bu bilgileri isin cinsini, harcanan zamani,

kullanilan is araglarini, malzemeleri, isin gerektirdigi yetenekleri, tecriibeleri, yetki

% L. Sahin, insan Kaynaklar1 Yénetimi’nde Ucretlendirme Fonksiyonunun Analizi, Ankara, 2010, s.137.
% N. Okakun, “Kariyer Yonetiminin Baz1 insan Kaynaklar1 Fonksiyonlar1 le iliskisi Uzerine Bir Calisma”,
Marmara Universitesi (MU)., (SBD), S.8(30), Istanbul, 2008, s.2.
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79271$

analizlerinin hazirlanmasi, tamamen uzmanlik gerektiren bir konudur. Is analizlerinin

ve sorumluluklart ve isin hangi kosullar altinda yapildigin1 kapsamaktadir.

hazirlanmasinda; anket, kayit defterleri, goézlem ve gorlisme tekniklerinden
yararlanilabilir. Bir is analizi hazirlama asamasinda genel olarak yer verilmesi
gereken bilgiler sunlardir.

e “Isin icerigi,

e Isin gerceklestirilmesi sirasinda ihtiya¢ duyulan arag-geregler,

e Uretilen mamul ya da hizmetin tiirii ve nitelikleri,

e Isin yapilabilmesi icin gereken asamalar,

e Isin yapilabilmesi icin gerekli davramislar,

e lsin gerceklestirilmesi siireci,

e Calismanin gerceklestirildigi ortam ve kosullari,

e lsin gerektirdigi bireysel 6zellikler; yas, egitim, zihinsel yetenekler, 6zel

yetenekler, kisilik 6zellikleri vb.

e lsin gerektirdigi kurum i¢i ve kurum dis1 iliskiler,

e Iste kime kars1 sorumlu olundugu,

e Isin sorumlulugu, riski ve tehlikeleri,

e lsin yiriitilmesi igin gerekli yetki.”®ls analizinin asil hedefi; is ile

personel arasindaki uyumu saglayacak bilgiler saglamaktir.

Hangi isi kimin daha iyi yapacagina karar vermekte tereddiit edilmeden net olunmasi
kurumu yasanacak sorunlardan kurtarabilir. Isin igerigi, ne yapilacag: gibi bilgiler
bilindiginde bunlar1 en iyi sekilde yerine getirecek adaylar tizerinde durulmaktadir ve

bu sayede amaglanan hedefe daha kisa siirede ulasmak miimkiin olacaktir.

2.4.2. Personel Bulma ve Se¢cme

Isgoren saglamak; is goren planlamasiyla ortaya ¢ikan personel ihtiyacini
karsilamak igin gerekli bilgi, yetenek vb. gibi 6lgiitleri IKY belirler ve bu 6lgiitlere
uygun personel bulur. “Isgéren bulma ve segimi islevi, IKY ’nin temel ve belirgin
islevlerinden birisidir. Kurumsal hedeflerin ve basarilarin gerceklestirilmesinde,

kurumlarin siirekliliginin saglanmasinda ve rekabet giiclinlin artirilmasinda insan

2 D, Tengilimoglu-E.A. Atilla-M. Bektas, isletme Y 6netimi, Ankara, 2008, s.189.
28 Giiriiz-Yaylact, s.101.
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faktorii son derece 6nemli bir faktordiir. Bu nedenle nitelikli ve kurum i¢in en uygun
is gorenin ise alim siireci, glinimiizde 6nemli bir fonksiyon olarak karsimiza
cikmaktadir. Ise alim siireci, is gdren bulma, personel se¢imi ve sosyalizasyon
asamalarindan olusan bir siirec;tir.”29 Issizligin kiiresel sorun oldugu giiniimiiz
diinyasinda eleman sikintis1 yaganmazken, nitelikli elamana ulagsmak birinci derecede
onem tasimaktadir. Buda yetismis elamana olan ihtiyaci artirmaktadir. isletmeler
deneyimsiz elamana iicret 6demeyi ticari kar olarak saymaktadir. Isveren personel
alip yetistirmekle kaybedecegi zamani yetismis elamana bilgi aktarimi yaparak
ilerlemeyi tercih etmelidir. Is goren planlamas: yapilirken isletmenin ihtiyaci olan
say1 ve nitelikte personelin nerede ve ne kadar siirede temin edilecegi de IK'Y’ nin en
Oonemli gorevleri arasindadir. Bu konuda hassas davranmak ve gereken o6nemi

hassasiyetle gdstermek isletmeninin yararina olacaktir.

2.4.3. Personel Egitimi

Personel adaylarin ise baslamadan once belirli bir egitim almasi ve uyum
siirecinden geg¢mesi gerekmektedir. Eskiden wusta c¢irak iligkisiyle bu isler
yiiriitiiliirken, giiniimiizde IKY biinyesinde egitim birimleri bu isi iistlenmektedir.“Is
gorenlerin bilgi ve yeteneklerinin gelistirilmesine doniik olarak gergeklestirilen
egitim ve gelistirme programlart isletmeler acisindan biiyilk onem tasimaktadir.
Isgdrenlerin siirekli gelistirilmeleri bir yandan kendilerinin mutlulugunu ve tatminini
arttirtp, kuruma bagliligini arttirirken, diger yandan isletmelerin gelisen teknolojilere
uyumunu saglamakta, yeni tekniklerin uygulanmasi kolaylagmaktadir. Yapilmasi
gereken yeni yatirimlar, yeni yontem ve tekniklerin rekabeti siirdiirebilmek agisindan
Oonemi, yonetim ve iiretim agisindan ortaya ¢ikan gelismeleri takip etmek egitim
ithtiyacin1 arttirmaktadir. Nitekim Japon kaynakli {iretim ve yOnetim modellerinde
elde edilen basarida dmiir boyu egitim anlayisinin yansittig siirekli egitimin 6nemli
bir yer tutmasi yoneticilerin bu konuya egilmelerine yol agmaktadir.”**Globallesen
diinyada insanlar sadece hizmet alimi degil kaliteli ve egitimli personelden hizmet
almak istemektedir. Bu hizmet alinirken de personelin deneyimi kadar miimkiin

oldugunca yenilikleri takip etmesi de &n plana ¢ikmaktadir. Insanlar i¢in zamanin her

2'S. Gok, 21. Yiizyilda insan Kaynaklari Yonetimi, Istanbul, 2006, s.36. .
%0 A. Unal, Isletmelerde insan Kaynaklarmimn Onemi, insan Kaynaklari islevleri ve insan Kaynaklari Yénetimi
Sisteminde Ucretleme, Ankara, 2002, s.3.
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seyden Onemli oldugu glinlimiizde hizmete daha hizli ulasmakta ayrica onem
tagimaktadir. Egitimin ve gelismelerin giderek artig1 giiniimiizde egitim almak
isteyen bir¢ok personel bulunmakta ancak maddi kaynaklarin smirli olmasi bu
durumu giiclestirmektedir. Planlama yapilirken egitimin énemi g6z Oniine alinarak
gerekli biitge ayrilmalidir. Personelin egitimi i¢in IKY’ nin de siirekli kendini
yenilemesi, bilgi birikimini gilincellemesi ve bu bilgileri stirekli personellere

aktarmas1 gerekmektedir.

2.4.4. Motivasyon

Personellerin is ortamindaki verimliligi ve etkinligini artirmanin bir diger
yolu da calisan motivasyonunu artirmaktan gecer. “Motivasyon, bireyi harekete
geciren ve hareketlerinin yonlerini belirleyen, onlarin, diislinceleri, umutlari,
inanglari, kisaca arzu; ihtiyag ve korkularidir. Bireylerin davraniglarini tegvik eden ve
kendilerinden veya g¢evrelerinden kaynaklanan gesitli giidii ve toplulugu' olarak da
tanimlanabilmektedir. Bu tanimlar dogrultusunda motivasyonun temelini olusturan
tic faktdr sunlardir; insanin bir davranista bulunmasmi saglama, davranisi
yonlendirme ve siirdirme, bu davranisi yapmaktan dolayr &6zel bir mutluluk

31 Motivasyon sadece calisanin basarisini ve iiretkenligini degil, aym

duymadir.
zamanda isletme basarisini da artirmaktadir. Motivasyonunun genellikle dort genel
ozelligi bulundugu bildirilmektedir. Bu o6zellikler su sekilde siralanmaktadir.
Motivasyon kisiseldir. Bundan dolayi, insanlar arasinda fark vardir ve tim
motivasyon ile ilgili teorilerde, bu farkliliklar1 6ne ¢ikarmak vardir, Motivasyon
genellikle niyet olarak algilanmaktadir. Motivasyonun isgorenler tarafindan kontrol
edildigi disiiniiliir, Motivasyon olmada insanlar1 aktif hale getiren faktorlerin neler
oldugunu bilmesi gerekir. Motivasyon kisileri i¢sel ve dissal olarak etkileyen
faktorlerle ilgilidir.®* Kisi kendi kendini motive edebilecegi gibi cevresel etkenlerden
de etkilenerek motive olabilir.

Her insanin motive olma sekli farkhidir. IKY calisanlar1 iyi incelemeli ve

nelerin onlar1 motive edecegini iyi bilmeli ve uygulamalidir. Personelin yapacag: ise

tam olarak motive olmas1 hem is giiciinii artiracak hem de zamandan kazandiracaktir.

81 E. Oriicii-A. Kanbur, Orgiitsel-Yénetsel Motivasyon Faktérlerinin Calisanlarin Performans ve Verimliligine
Etkilerini Incelemeye Yonelik Ampirik Bir Calisma: Hizmet ve Endiistri Isletmesi Ornegi, Istanbul, 2008,
s.86.

82 Geng, ss.133-134.
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Bu yiizden profosyonel c¢alisan 6zel sirketler kres, servis, yemek, vb. kisisel
problemleri kurumsal bazda c¢o6zerek personelden daha fazla verim almayi
hedeflemektedirler. Personelin bu tarz sorunlara ayiracagi zamanini isine ayirmasi
saglanarak girket karmi artirmasi saglanmis olacaktir. Calisma hayatinda ve giinliik
hayatimizda stres faktoriiniin 6n planda oldugu diisiiniiliirse c¢alisanlara sosyal
aktiviteler diizenlemenin motivasyonu artirici bir faktdr olabilecegi unutulmamalidir.

2.4.5. Ucretlendirme

IKY ‘nin en énemli unsur ve amagclarindan biride de iicretlendirmedir. Ucret;
isletmelerde ¢alisanlarin emekleri karsiliginda 6denen maas ve sosyal desteklerdir.
Bununla birlikte 6ddenen iicretin miktari, personelin o isletme icin ne 6neme sahip
oldugunu gé’)sterir.33 Calisanlar aldiklar1 iicretin ne anlama geldigini yani; neye
karsilik bu {icreti aldigini, ne yaparsa daha fazlasini alacagini bilmek ve 6grenmek
isterler. Bu konularin muhatabi IK'Y yéneticisi olup bununla ilgili bir iicretlendirme
sistemi olusturmak durumundadir. “Ucret yonetimi isgdren ve kurum acisindan gok
hassas dengeler iizerinde kuruldugundan isgiicii devir hizin1 ve maliyetleri arttiracak

>3 Bu iicretlendirme hem

nitelikte iicret sistemi sec¢ilmemeye dikkat edilmelidir.
calisan1 tatmin etmeli hem de is veren tarafindan kabul gérmelidir. Bu ince ¢izgi IKY
tarafindan ¢ok dikkatli bir sekilde ayarlanmalidir. Bununla birlikte c¢alisanlarin
emeginin tam karsiligi da Odenmelidir. Ciinkii emeginin karsiligini alamayan
calisanlarin verimlili§i zamanla diiser ve isletme acisindan kotii sonuglar dogurur.
Ayn1 zamanda yiiksek Odeme de isletmenin gider tablosunda Onemli bir yer
tutacaktir.

2.4.6. Endiistriyel Tliskiler

Calisma yasaminda is¢i ve igveren kesimleri bir¢cok kez bir araya gelerek
karsilikl1 istek ve ihtiyaglarini paylasirlar. Iste bu bir araya gelme genelde endiistriyel

iliskiler olarak adlandirilmaktadir. Bununla birlikte endiistriyel iliskiler, isc¢i

sendikalar1 ile devlet ya da igverenin bir araya gelmesi ile olusmaktadir. Yani is¢i ve

% E. Ozdemir-A. Akpinar, Konaklama Iletmelerinde insan Kaynaklar1 Yonetimi Cercevesinde Alanya’daki
Otel ve Tatil Kéylerinde insan Kaynaklar1 Profili, KOU., SBED, S.4, Kocaeli, 2002, 5.92.
% 0. Yiiksel, insan Kaynaklar1 Yonetimi, Ankara, 2000, s.212.

» Giliriiz-Yaylac, s.264.
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isveren endiistriyel iligkilerin taraflarini olusturmaktadirlar.**Bu asamaya gelmek i¢in
cok mesakkatli yollardan gecilmis, ¢cok fazla kayip yasanmistir. Ama devletlerin geri
adim atmasi, yasanan gelisme siirecleri ve bir takim yasal diizenlemelerin yapilmasi
is gorenlerin hak talebini daha da kolaylastirmistir.

Endiistriyel iliskiler glinimiizde profesyoneller aracilifiyla yiiriitiilmektedir.
Iclerinde bu konuda akademik diizeyde ihtisas yapmus kisiler de
bulunmaktadir.“Endiistri iliskileri daha ¢ok kurumlasmis iligkilerle ilgilenmektedir.
Sendikalar, toplu pazarliklar, devletin ¢alisma yasamindaki rolii ve uyusmazliklari
¢Oziim yollar1 gibi konular1 endiistri iligkilerinin inceleme alanina girdikleri igin,
orgiitlenmeler ve oOrgiitler araciligi ile olusturulan kurumlagmis iliskiler agirlikli yer
tutmaktadr.”* Orgiitlenmeler tek tarafli olmayip, isci sinifi sendika catis1 altinda
toplanmis buna karsilik isverenler de kars1i sendikal faaliyet catis1 altinda
toplanmislardir.

Endiistriyel iliskilerde yasanan sendikalasma ¢aligmalart hem olumlu hem de
olumsuz bazi sonuglar dogurmustur. Ornegin gerek biiyiik isletmeler gerekse
kurumlar sahislarla problem yasamamak i¢in daha profesyonel calisan Giivenlik veya
temizlik sirketlerinden hizmet alimi yoluna gitmislerdir. Bu profesyonelligi
gerektirdigi gibi ayn1 zamanda tekellesme gibi olumsuzluklarin dogmasina neden

olmustur.

2.4.7. Performans Degerlendirme

IKY’nin o6nemli gorevlerinden biri de c¢alisanlarin  performansini
degerlendirmektir. Calisanlarin terfileri, {icretleri, egitim ihtiyaclari, mesleki
yeterlilikleri vb. gibi islemler IKY tarafindan degerlendirilerek gerekli diizenlemeler
yapilir. Calisanlar verdikleri hizmet karsiliginda odiillendirilmek isterler. Daha ¢ok
calisanin fark edilmesi rekabeti artiracak ve bu da isletmeye arti olarak geri
donecektir. “Is goérenlerin performanslarmin degerlendirilmesi, insan kaynaklari
boliimiinden beklenen yillik ve donemsel bir goérevle sinirli kalmayacak olgilide

onemlidir. Bu islemin 6nemini kavrayan kurumlar siireklilik tasiyan performans

% | Mucuk, Meslek Yiiksek Okullart Igin Temel isletme Bilgileri, istanbul, 2006, s.179.
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planlamasi, degerlendirilmesi ve gelistirilmesi faaliyetlerini igceren bir performans

sistemi kullanmaktadir.”®’

Teknoloji ve bilimdeki hizli gelismeler isletmeleri 6nemli
Olclide etkilemektedir. Siirekli degisim sirket personelinin performansini da
etkilemektedir. IKY, bu tarz yapilarda degisim ve doniisiime ¢abuk ayak uydurabilen
calisanlar1 segme geregi duyar ki burada performans degerlendireme 6nem arz eder.
Ozellikle 6zel isletmeler performans degerlendirmesini ¢ok etkin sekilde
kullanmaktadirlar. Calisan ve kendini siirekli gelistiren personelin mevki ve ticretinin
artirilmas1  diger personeli de olumlu yonde tesvik etmektedir. Oysa kamu
kurumlarinda devletin isi yarim kalmaz prensibiyle calisan personel kuruma bir

hantallik getirmektedir. Fazla calismanin veya kendini gelistirmenin bir artisini

géremeyecegini diisiinen personel gerceklestirebilecegi performansi sergilemez.

¥, Kingir-E. Tagkiran, “Performans Degerlendirme Calismalarma fliskin Isgéren Gériislerinin Belirlenmesine
Yonelik Bir Aragtirma”, AKU., 1.1.B.F. Dergisi, S.8, Afyon, 2006, s.195.
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IKINCi BOLUM
SAGLIK HiZMETLERI VE SAGLIK HIZMETLERINDE INSAN
KAYNAKLARI YONETIMi

1. SAGLIK HIZMETLERININ TANIMI

1.1. Saghgin ve Saghk Hizmetlerinin Tanim

Saglik insanin sadece hastalandiginda kullanildig1 bir kavram olsa da aslinda
her anlamda insanin kendini iyi hissetmesidir. Bu giiniin kosullarinda gecerliligi
kabul edilen saglik tanimi1 Diinya Saglik Orgiitii tarafindan su sekilde tanimlanur.
“Saglik; yalnizca hastaligin olmayis1 degil, bedence, ruhca ve sosyal yonden tam bir
iyilik halidir. Bu tanimda bedensel ve ruhsal iyilikten daha ¢ok sosyal iyilik haline
vurgu yapilmaktadir. Saglik hizmetleri i¢in genel bir tanim vermek gerekir ise;
'sagligin korunmasi, hastaliklarin tedavisi ve rehabilitasyon i¢in yapilan ¢alismalarin
timiine' birden saglik hizmetleri denilmektedir.”® Saghkla ilgili tammlar her ne
kadar farkliliklar icerse de ortak noktalari insanin bedeni ve ruhi sagligidir. Saglik
hizmetlerine diisen gorev insaninin sadece bedeni saghigini degil ayn1 zamanda ruhi
sagligint da bir uyum igerisinde isletmektedir.

Saglik hizmeti genellikle devlet vasitasiyla verilmektedir. Bu hizmet tedavi
ve hastaliklardan korumayi kapsamaktadir. Hasta bireylerin tedavi edilmesi hem
hasta agisindan hem de eger bulasici bir hastaliksa toplum agisindan yarar
saglamaktadir. Ayrica, Saglik hizmetleri topluma bu hizmeti vererek bireylerin
calisma giiclinii artirmakta; artan giic ile tiretim kapasitesi artmaktadir. Dolayisiyla
bu isten yine devlet, yani toplum kazanch c¢ikmaktadir.®*® Son yillarda saglikta
degisim projeleriyle beraber saglik hizmetlerinde 6nemli adimlar atilmig ama tam
olarak bir ¢oziim bulunamamistir. Devletin verdigi saglik hizmetlerinin yetersiz
kalmasiyla birlikte, 6zel saglik hizmetlerine yonelinmis ve bir takim tesvikler
sunularak 6zel sektoriin de hizmet agina dahil olmasi saglanmstir. Ozel sektoriin de
hizmet vermesiyle beraber rekabet ortaminin olusmasiyla beraber saglik alaninda

verilen hizmetin kalitesinin artirmasma neden olmustur. Hastalarin ister kamu ister

%8 R. Akdur, Saglik Sektorii Temel Kavramlar Tiirkiye ve Avrupa Birliginde Durum ve Tiirkiye nin Birlige
Uyumu, Ankara, 2003, s.5.

% 3. Bekmez-S. Evkuran, Tiirkiye’de Egitim ve Saglik Hizmetlerinin Geleneksellik Endekslerinin
Hesaplanmasi, Tiirkiye isveren Sendikalar1 Konfederasyonlari (TiSK) Akademi, S.5, Ankara, 2010, s.94.
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0zel hastanelere gidebilmesinin 6nii a¢ilmis bu sayede kamu hastanelerindeki hasta

y1gilmalarin bir 6l¢iide dnlemistir.

1.2. Saghk Hizmetlerinin Amaci

Saglik hizmetleri araliksiz hizmet verilen ve siirekli gelisime agik olmak
zorunda olan en 6nemli hizmet dallarindan bir tanesidir.. Saglik hizmetlerinde temel
amac en iyl hizmeti en kisa siirede ve en iyi sekilde hastaya sunmaktir. Bunu
saglamanin temel yolu da saglik alanina uygun biitce ayrilmasi ve bu alandaki
gelisimlerin yakindan takip edilmesidir. Sosyal devlet anlayisi i¢erinde olan devletler
genelde saglik hizmetlerini kendi vatandaslarma iicretsiz sunmaktadirlar. Ucretsiz
hizmet sunumu yapilirken kalitenin diigmemesi 6nem arz etmektedir. Yani “Saglhk
hizmetlerinin temel amaci toplumun ihtiyaci olan farkli saglik hizmetlerini, hastanin
istedigi kalitede, istedigi zamanda ve miimkiin olan en diisiik maliyetle sunmaktir.
Hizla degisen teknoloji, artan maliyetler, artan hasta sikayetleri ve yayginlasan iyi
bakim talepleri saglik hizmetlerinin daha karmasik bir yapiya biirlinmesine neden

olmustur.”40

Bu maliyetler genellikle kapitalist iilkelerde dogrudan bireylerden tahsil
edilmektedir. Ulkemiz gibi gelismekte olan iilkelerde ise bir kism1 devlet tarafindan
bir kismi dogrudan bireyler tarafindan maliyete katilmaktadirlar. Son yillarda
tilkemizde yapilan saglik reformlariyla ¢cok yol kat edilmis ancak istenilen seviyeye
ulagilamamigtir. Eskiye oranla hastalarin bilinglendigi, haklarim daha fazla
aradiklar1 bu donemde kaliteli hizmet bekleme anlayisi giderek artmistir.
Beklentilerin artmasi saglik hizmetlerinin daha da gelismesine yon vermeye
baslamistir. Bu dogrultuda saglik hizmetlerinin amaci hastay1 sadece tedavi etmek
degil, tedavi gordiigii silire¢c igerisinde hasta memnuniyetini saglayacak kaliteli

hizmet, bilgi ve miimkiin olan en diisiik maliyetle hizmet sunmak olarak gelisim

gostermistir.

oM. Zerenler-A. Ogit, Saglik Sektoriinde Algilanan Hizmet Kalitesi ve Hastane Tercih Nedenleri Aragtirmast:
Konya Ornegi, SU., SBED, S.18, Konya, 2007, s.204.
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2. SAGLIK HIZMETLERININ VE KURUMLARININ TURLERI

Saglik hizmetlerinin eksiksiz sunulmasi i¢in devlet tarafindan bir takim
diizenlemeler yapilmis, saglik hizmetleri siniflandirilmis ve kurumsal anlamda da
aynistirilmistir. Saglik hizmetleri, koruyucu, tedavi edici, rehabilitasyon ve saglhigin
gelistirilmesi hizmetleri adi altinda sunulmaktadir. Bu hizmetlerden en Onemlisi
koruyucu saglik hizmetleridir. Ciinkii hastaliktan 6nce korumak hem toplumsal hem
de mali acidan daha yararhidir. Ulkelerin gelismislik diizeylerine baglh olarak bu
hizmetlerin etkinligi ve verimliligi de artmaktadir. Saglik hizmetleri ila¢ ve eczacilik

hizmetleri ile laboratuvar hizmetlerini de kapsamaktadir.*!

Koruyucu saglik
hizmetleri en temel hizmetlerden olup devlet tarafindan verilmekte, 6zel sektoriin bu
konuda zorunlulugu bulunmamaktadir. ikinci siray1 tedavi edici saglik hizmetleri
almakta ve hastalarin sagliklarina kavusmalarina birebir yardimer olmaktadir. Bu
hem kamu hem de 6zel kurumlar tarafindan verilmesi zorunlu olan bir hizmettir.
Bunu takip eden saglik hizmeti ise rehabilitasyon ve saglhigin gelistirilmesi
hizmetleridir ki bu da hastalarin topluma kazandirilmasinda biiyiik 6nem arz
etmektedir. Son yillarda gelistirilen saglik politikalar1 sayesinde 6zel kuruluslar
rehabilitasyon hizmetinde kamu kuruluslarin1 geride birakarak ilerleme gostermistir.
Saglik hizmetlerinin siniflandirilmast hem hasta hem de kurum agisindan birgok
avantaj saglamaktadir.

2.1. Koruyucu Saghk Hizmetleri

Saglik Bakanliginin yaptig1 son diizenlemelerden sonra koruyucu saglik
hizmetleri ildeki Halk Saglig: Miidiirliikleri tarafindan yiiriitilmekte ve ¢aligmalar bu
miidiirliik tarafindan takip edilmektedir. Hastalik ve ona bagl kalici hasarlarin
onceden Onlenebilmesi i¢in bir takim tedbirlerin (6rnegin; asilama) alinmasi
gerekmektedir. Bunun ic¢in de saglik hizmetleri biinyesinde koruyucu saglik
hizmetleri birimleri olusturulmustur. “Koruyucu saglik hizmetleri kisa ve uzun
vadede birey ve toplumun karsilasabilecegi cesitli hastalik risklerini minimum
seviyeye indirgeyebilmeyi, bu sekilde saglikli yasam potansiyelini koruyarak hayat
standardim gelistirebilmeyi amag¢ edinen hizmetlerdir. Ozellikle yayilma ihtimali
yiiksek hastaliklarin 6nlenmesi, bireylerin bagisiklik sistemlerinin bu tiir hastaliklara

kars1 dayanikli hale getirilmesi ile miimkiin olabileceginden, bireylere yonelik

“ A, Altay, “Saglik Hizmetlerinin Sunumunda Yeni Acilimlar ve Tiirkiye Acisindan Degerlendirilmesi”,
Sayistay Dergisi, S.64, Ankara, 2005, s.34.
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yiriitilecek koruyucu saglik hizmetleri esasta toplumu salgin hastaliklardan
korur.”42T0plu halde yasanilan her yerde bulasici hastaliklara yakalanma riski
oldukca fazladir. Bu nedenle koruyucu saglik hizmetlerine verilecek 6nem bu
bulagsma riskini en aza indirebilecektir. Koruyucu saglik hizmetlerinde asil amag
hastaliga yakalanmadan once hastaliga neden olan sebepleri ortadan kaldirmaktir.
Bu amagla olusturulmus saglik hizmetleri ¢evresel saglik hizmetleri ve Kisiye yonelik
saglik hizmetleri olarak ikiye ayrilmaktadir.

“Cevresel Saghk Hizmetleri: Bu hizmetlerin amaci, ¢evrede sagligi olumsuz
etkileyen biyolojik, fiziksel ve kimyasal etkenleri yok ederek veya bu etkenlerin
kisileri etkilemelerini dnleyerek c¢evreyi olumlu hale getirmektedir. Bu hizmetlere
cevre sagligl hizmetleri denilmektedir. Bu hizmetler, bu konuda 6zel egitim almis
miihendis, kimyager, veteriner, biyolog, cevre saglik teknisyeni ve benzeri meslek
mensuplar1 tarafindan saglanir. Cevre sagligi hizmetleri kapsaminda yiiriitiilen
hizmetlerin bir kismi1 agagida siralanmustir.

e Su kaynaklarinin saglanmasi ve denetimi,

e Kati1 atiklarin denetimi,

e Zararli canlilarla (hasere) miicadele,

e Besin sanitasyonu,

e Hava kirliliginin denetimi,

e Giirilti kirliliginin denetimi,

e Radyolojik zararlilarin denetimi,

3By sayllan maddeler ¢evre sagligi hizmetlerinin temelini

o s saghg.
olusturmaktadir. Her biri ayr1 bir onem tagimakta, 6nlenmesi ayr1 emek ve
caba istemektedir.

Cevre sagligi hizmetleri illerde Saglik Midiirliiklerinden ayrilan Halk Sagligi
Miidiirliikklerine bagli olarak hizmet vermektedir. Halk Sagligi biinyesinde de
konunun Onemine binaen sadece bu konuyla ilgilenen ¢evre sube miidiirliigi
olusturulmustur. Bu miidiirliik kapsaminda yukarida belirtilen her madde ayr1 ayri ele

alinmakta ve gereken ehemmiyet gosterilmektedir. Cevre ile ilgili alinacak onlemler

tiim toplumu etkilediginden, ¢evre koruyuculugu konusunda daha hassas olunmali ve

2 F. Celikay, E. Giimiis, Tiirkiye’de Saglik Hizmetleri ve Finansmani, Eskisehir Osmangazi Universitesi
(EOU)., SBED, S.11, Eskisehir, 2010, ss.56-57.
#§. Kavuncubagi-A. Kisa, Saghk Kurumlar1 Yénetimi, Eskisehir, 2007, s.28.
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alacak Onlemler en iist seviyede tutulmalidir. Bu konuda toplumun bilinglenmesi
icin gerekli egitimler yapilmali, dikkat cekici afisler ve brosiirler hazirlanarak
toplumun her kesimine sorumluluk verilmelidir.

“Kisiye Yonelik Saghk Hizmetleri: Bu hizmetler doktor, hemsire gibi saglik
meslekleri  {iyelerinin  yiiriittiigli ~ ve  dogrudan  bireylere  gétiiriilen

hizmetlerdir.”**

Burada 6n planda olan bireylerdir. Cevresel saglik hizmetleri en iist
diizeyde olsa bile tamamen hastaliklardan kurtulmak mimkiin degildir. Bu gibi
durumlarda kisiye bagli hastaliklarla ilgili saglik hizmetleri bireye yonelik
verilmektedir. Bu hizmetlerde saglik alaninda hizmet veren personeller tarafindan

birebir bireye verilen tedavi hizmetlerinden olusmaktadir.

2.2. Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Koruyucu saglik hizmetlerinin alan1 disinda kalan, yetersiz ya da etkisiz
koruyucu saglik hizmetlerinden kaynaklanan hastaliklarin tedavisi tedavi edici saglik
hizmetlerinin alanina girmektedir. Bu hizmetler birinci, ikinci ve {i¢lincii olmak iizere
tic kategoride yiiriitiilmektedir.

Birinci Basamak Tedavi Hizmetleri: Birinci basamak saglik hizmetlerinde
hastalar evde ve ya ayakta tedavi edilmektedirler. Bu hizmetler genellikle koruyucu
hizmetleri ile birlikte, saglik ocaklarinda yiritiliir. Birinci basamak saglik
hizmetleri; hastalarin ilagh veya ilag almadan doktor tavsiyesi ile evde istirahat
ettirilerek uygulanan saglik hizmetlerini ifade eder.

ikinci Basamak Tedavi Hizmetleri: Ikinci basamak tedavi hizmetleri
hastalarin hastaliklarinin ancak genel bir hastanede teshis ve tedavi olarak
iyilestirilebilmesini ifade etmektedir. Bu hizmetler, hastanelerde ileri boyutlu
tetkiklerin yapilabildigi, hastalarin gerekirse yatirilarak tedavi edildigi hizmetlerdir.

Uciincii Basamak Tedavi Hizmetleri: Uciincii basamak saglik hizmetleri,
cocuk, dogum, kanser vb. 6zel dal gerektiren ve ya konusunda uzmanlasmis saglik
personelini biinyesinde barindiran ve ya ileri teknolojiye sahip olan saghk
isletmelerine verilen addir. ileri tip teknolojisi ile yogun bakim ihtiyaci olan

hastalarin tedavi edildigi yerdir. Bu hastanelere 6rnek olarak egitim hastaneleri ve

a4 Kavuncubagi-Kisa, s.28.
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{iniversite hastaneleri verilebilir.*® Uciincii basamak hastaneler saglik halkasinm en
son ve en Onemli zincirini olusturmaktadir. En son ve en ileri tedaviler, hastaliklarin
arastirilmasi ve tip alaninda egitimler de bu hastanelerde yapilmaktadir.

Tedavi edici saglik hizmetlerinin basamaklar halinde diizenlenmesinin birgok
yarart bulunmaktadir. Bunlardan en oOnemlisi, kendi alaninda hizmet verecek
personelin bu alanda egitim almasi, bir digeri ise birinci basamakta hizmet almasi
gerekenlerin bu basamagi atlayarak {ist basamaklarin is yikiinii gereksiz yere
artirmamasidir.

2.3. Rehabilite Edici Hizmetler

Saglik hizmetlerinden bir digeri ise rehabilite edici sagli hizmetleridir.
Gegirilen bazi hastaliklar viicudumuzda kalic1 hasar birakabilmektedir. Bu hasarlarin
ortadan kaldirilmast ya da en az diizeye indirilmesi ve bireyleri yeniden topluma
kazandirilmasi yalnizca tedavi edici saglik hizmetiyle degil bununla beraber belli bir
tedavi uygulanmasina baghdir. Bu tedavi de rehabilite edici tedavi hizmeti olarak
adlandirilmaktadir. Rehabilitasyon iki farkli sekilde uygulanmaktadir. Bu hizmetler
su sekilde aciklanmuistir.

Tibb1 Rehabilitasyon: Herhangi bir hastaliga ve ya kazaya bagli olarak
kisilerde olusan organ kaybi, gii¢siizliigii vb. gibi durumlarda hastanin fiziksel olarak
tekrar eski sagligina ya da asgari bir diizeye ylikseltilmesi i¢in yapilan fiziki
tedavilerin tiimiine tibbi rehabilitasyon denir. Tibbi rehabilitasyona yonelik hizmetler
daha ¢ok yatakli kurumlarda verilmektedir.

Sosyal Rehabilitasyon: Herhangi bir hastalik ve ya sakatli durumunda
hastalarda meydana gelen psikolojik ve ya sosyal kaybin telafisi amacgli yapilan
tedavi tiiriine SOsyal rehabilitasyon adi verilir. Ornegin sakatlik durumunda is
kaybmnin yasanmasi ve bireyin durumuna uygun bir ise yerlestirilmesi bu tedavi
yontemine girer.”® Giiniimiizde sayis1 ok fazla olan, psikolojik ve sosyal yonden
rahatsiz olan hastalara hizmet veren ve ragbet goren rehabilitasyon merkezlerinin
sayisi giderek artmakta, yararlari da agikg¢a goriilmektedir. Cagimiz hastaliklarinin
basinda gelen stres ve depresyona bagli rahatsizliklarin tedavisinde ilagtan ziyade

rehabilitasyon tedavisinin faydalar1 goz ardi edilemez. Eskiden tedavisinin olmadigi

* A, Ceyhan, Saglik Kurumlarinda Imaj Yénetimi Agisindan Web Sayfasi Tasarimlarinin Kategorik Analizi ve
Selguk Universitesi Meram T1p Fakiiltesi Uygulamasi, SU., SBE, YYLT, Konya, 2007, ss.14-15.
“6 Akdur, s.14.
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diistiniilen bir¢ok hastaligin tedavisi buralarda yapilmakta bir¢ok insan bu sayede

topluma kazandirilmaktadir.

2.4. Saghgin Gelistirilmesi Hizmetleri

Hastaliklardan korunmak ya da tedavi olup hastaliktan kurtulmak yeterli
olmamaktadir. Bireylerin, saglik durumlarini daha iyi bir hale getirmek igin verilen
hizmetlere saghigin gelistirilmesi hizmetleri denmektedir. Sagligin gelistirilmesinin
bir amaci da fiziksel ve ruhsal saglik durumu ile yasam kalitesi ve yasam siiresinin
artirlmas1 amaglanmaktadir.*’ Bireyleri topluma geri kazandirmak igin verilen bu
hizmetler, sosyal devlet olma ilkesinin bir geregidir. Ulkemizde bu alanda birgok
calisma yapilmakta ve bircok bu alanda sagligin gelistirilmesi i¢in hizmet veren
merkezler acgilmaktadir. Saglikli bireyin saglikli toplumun temel tas1 oldugu
ilkesinden yola ¢ikarak tedavi edilen bir hastanin bile tasiyacagi roliin higte
kiigtimsenmemesi gerektigi agikca anlasilmaktadir. Saglik alaninda her tiirlii gelisim

yakindan takip edilmeli Sagliga ayrilan biit¢e ¢alismalarina 6nem verilmelidir.

3. SAGLIK KURUMLARININ OZELLIKLERI

Insan saghigiyla ugrasan kurumlarin diger kurumlarla karsilastirildiginda
birinci sirada olmasinin yadirganmayacagi acikca ortadadir. Ilk sirada yer alan bir
kurumunda 6zelliklerinin gelisigiizel olmas1 beklenemez. Zira konu insan hayat1 ve
saglig1 olunca her seyin miikkemmel olmasi gerekmektedir. Aksi halde karsilasilacak
basit bir hatanin telafisi miimkiin olmayabilir. Bu sebeple saglik hizmeti sunan
kurumlarda olmazsa olmaz bazi 6zellikler olmak zorundadir. Bahsedilen 6zellikler
hem tesis hem de saglik hizmeti sunan saglik personelini kapsamaktadir. S6z konusu
ozellikler su sekilde agiklanmistir.

Saglik isletmelerinde hizmet sunanlar farkli meslek gruplarindan olustugundan
islevsel olarak baglilik diizeyi yiiksektir. Bu nedenle bir kisinin ya da bir birimin
yapacag1 hata diger kisi ya da birimleri etkileyebilecektir. Saglik isletmelerinde
calisanlarin egitim diizeyi ¢ok yliksektir. Akademik anlamda ilerleme sans1
oldugundan, bazen kisisel amaglar ve beklentiler isletme amag¢ ve beklentilerinin

Oniine gecebilmektedir. Saglik isletmelerinde hizmet sunumu hekimlerin istekleriyle

4" Kavuncubast, s.46.
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olusur. Ornegin teshis amaciyla laboratuvar ve rontgen istemleri. Ozellikle hastaneler
basta olmak iizere bircok saglik kurum ve isletmelerinde iki ayri yonetim vardir.
Bunlar idari ve tibbi hizmetler olarak ayrilmaktadir. Fakat tibbi yonetim en tist birim
olarak faaliyet goOstermektedir. Bazen iki basli yonetim saglik isletmelerinde
esgiidiimle calismay1 zorlastirmaktadir.

Saglik isletmelerinde hizmet sunumu karisik siireclerden olusmaktadir. Saglik
isletmeleri bir¢ok hizmet grubundan farkli olarak farkli amaglari vardir. Bu da
yapisal olarak karisikliga yol agmakta ve yonetimde kademe ve birim sayisinin
artmasina neden olmaktadir. Saglik isletmeleri diger bircok hizmet isletmelerinden
farkli olarak giiniin 24 saati kesintisiz hizmet sunmaktadir. Saglik isletmelerinde
sunulan hizmet hata kabul etmeyen hizmetler grubunda sayilmaktadir. Bu nedenle
hizmet sunulurken yapilacak hatanin telafisi imkansiz olabileceginden ¢ok dikkatli
olunmasi gerekmektedir. Saglik isletmelerinde girdi-¢ikti sorunu bulunmaktadir.
Girdiyi yarali, hasta ve hasta oldugunu diisiinen insanlar olusturmaktadir. Ciktinin ise
ne oldugu tam olarak bilinmemektedir.

Saglik isletmelerinde hizmet alan hastalar aldiklar1 hizmetlerin teknik yonlerini
bilememekte ve kendisine verilenle yetinmek durumunda kalmaktadir. Bagka bir
deyisle saglik alaninda yiiriitiilen hizmetler ileri diizeyde uzmanlik gerektirdiginden;
hizmet alan hastalar s6z konusu hizmetlerle ilgili yeterli bilgiye sahip olamamakta;
hangi islemlerin kendisine uygun ve etkin olacagina karar verememekte ve kararlara
katilamamaktadir.*® Hastalarm kendilerini ilgilendiren en temel saglik sorunlartyla
ilgili bilgilerden mahrum kalmasi, hastalart manevi yonden de rahatsiz etmekte,
sagliklarina kavusmalarini geciktirebilmektedir.

Anlagilabilecegi gibi diger hizmet sektorleri ile karsilastirildiginda saglik
isletmelerinin diger sektorlerden ¢ok fazla farkliliklart mevcuttur. Bunun en temel
sebebi yirmi dort saat kesintisiz hizmet vermesi ve direk insan sagligiyla
ugragsmasidir. Bu farkliliklar zaman zaman karmasalara de neden olabilmektedir.
Ancak sayilan maddelerin hepsi birbirleri ile bir zincir mantiginda iligkilidir. Zincirin

bir halkasinda olusan bir aksaklik tiim isleyiste aksakliklara meydan verecektir.

8 N. Devebakan, Ozel Saglik Isletmelerinde Is Saglhigi ve Giivenligi, Yaymlanmams Doktora Tezi (YDT),
Dokuz Eyliil Universitesi (DEU), SBE, izmir, 2007, ss.59-61.
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4. BiR SAGLIK KURULUSU OLARAK HASTANE
4.1. Hastane Kavramm ve Tanimi
Hastaneler yatakli tedavi kurumlar1 olup hastalarin tedavi ve bakimlarinin
yapildigi, gozetim altinda tutuldugu resmi ya da 6zel kurumlardir. Diinya Saglik
Orgiitii  hastaneleri, miisahede, teshis, tedavi ve rehabilitasyon olarak
gruplandirilabilen saglik hizmetlerinin verildigi, hastalarin uzun veya kisa siireli,
tedavi gordiikleri, yatakli kuruluslar olarak tanimlamaktadir.*® Hastaneleri tek bir
sistem olarak kabul edip tanimlamak da miimkiindiir. Bu sistem girdi ve ¢iktilardan
olugmaktadir. Girdiler hastalardan olugmaktayken, ¢iktilar ise sagliklarina kavusan
hastalar olarak da diistiniilebilmektedir. “Tedavi hizmetlerinin en biiyiik iireticisi olan
hastaneler, Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Y&netmeligi’nde, 'hasta ve yaralilarin,
hastaliktan siiphe edenlerin ve saglik durumlarin1 kontrol ettirmek isteyenlerin
ayaktan veya yatarak izleme (miisahede), muayene, tani (teshis), tedavi ve rehabilite
edildikleri ayn1 zamanda dogum yapilan kurumlar' olarak tanimlanmaktadir.
Hastaneler, hizmet iiretim kapasitesi ve saglik harcamalar1 bakimindan saglik
sisteminin en alt sistemidirler. Saglik tanimi kapsami iginde yer alan hizmetleri
sunan ve saglik sistemini olusturan tim alt sistemlerden etkilenen ve bunlari
etkileyen organizasyonel yapilardir.”®Hastaneler sadece teshis ve tedavi
vermemekte, ayni zamanda hem topluma hem de akademik c¢evrelere egitim
vermekle de gorevlidirler. Hastanelerde, sunulan tedavinin ve bakimin siirdiiriilmesi
icin ¢ok farkli alanlarda hizmet sunan birimlerin birlikte ve koordine bir sekilde
caligmas1 gerekmektedir. S6z konusu alanlar su sekilde siralanmigstir.“Tibbi
hizmetler, Hemsirelik hizmetleri, Yardimci tip hizmetleri, Mali ve destek hizmetler
seklinde siralayabiliriz."'Hastanelerin tiimii 2012 yili kasim ayinda saglikta
dontisiim projesi ¢ercevesinde kurulan kamu hastaneler kurumuna baglanmis olup
tiim illerde genel sekreterlik biinyesinde hizmet vermeye devam etmektedir.
Bu birimlerden herhangi bir birindeki aksama diger birimleri de etkileyebilmekte
bu yiizden ekip ruhuyla ¢alismak 6nem arz etmektedir. Son zamanlarda {ilkemizde

saglikta ilerlemeler kaydedilmis birgok yeni hastane agilmistir. Onemi giderek artan

“H. Secim, Hastane Yénetimi ve Organizasyonu-Tiirkiye’de Hastanelerin Organizasyonu i¢in Bir Model
Onerisi, Istanbul, 1991, s. 5.

50 Kavuncubasi, s.76.

51 Seg¢im, s.6.
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dal hastaneleri de gelisme gostermekte, yurt disinda tedavisi miimkiin olan birgok

hastaligin tedavisi artik iilkemizde yapilabilmektedir.

4.2. Hastane Organizasyonu

Bilindigi ilizere hastaneler yatakli tedavi hizmeti veren 6zel ya da kamusal
kurumlardir. Tedavi denilince akla hastane gelmektedir. Hastaneler, hizmet sunum
kapasitesi ve saglik harcamalarinin en fazla olmasi bakimindan saglik sisteminin en
onemli alt sistemidirler. Daha iyi ve kaliteli saglik hizmeti sunumu igin hasta bakim
hizmetleri ve bunlarla biitiinlesen diger hizmet birimleri ile iyi organize olmak
zorundadirlar. Bu yiizden hastaneler sagliktaki doniisiim projeleriyle beraber bunu
saglamak amacli saglik bakanligi hastaneleri il saglik miidiirliiklerinden ayirarak
kamu hastaneler kurumunu olusturmus tiim hastaneler bu kurum baskanligina
baglamistir. Tek cat1 altinda toplanip organizasyon isleri de kamu hastaneler birligi
genel sekreterliklerine verilmistir. Tek elde olan biitge birlikler tarafinda takip
edilmekte mali agida harcamasi fazla olan hastanelerin tekellesmesi saglanmak
istenmektedir. Hastaneler diger saglik kurumlarindan bagimsiz olarak hizmet

vermeye devam etmektedirler.

4.3. Hastane Organizasyon Yapilari

Tiim Hastaneler Il genelinde genel sekreterlik biinyesinde toplanmis tibbr,
idari ve mali isler baskanliklar1 olusturulmustur. Hastanelerde etkin hizmet verilmesi
idari islerin, mali islerin ve tibbi hizmetlerin birlikte koordineli sekilde ¢alismalarina
baglidir. Bu nedenle yonetimin temel felsefesine uyularak is boliimiine gidilmektedir.
Saglik isletmelerinde idari birimler, mali hizmetler, bashekimlik, ve destek
hizmetlerinden olusmaktadir. Bu birimler ayri islevlere sahip olmalarina ragmen,
ayni amag etrafinda birlesmektedirler.® Hastanelerin gelismesi hedeflenerek idari,
mali, tibb1 baskanliklar ve bunlara bagli hastanelerde yonetimler olusturulmustur.
Idari birimler insan kaynaklarindan, mali hizmetler tiim hastanelerin ihtiyag, temin
ve biitgelerinden, tibbi hizmetler ise en 1iyi saglik hizmeti vermesinden

sorumludurlar. Yeni olusum i¢inde olan kamu hastaneler birliginin kurulmasindan

2 A Sarpyener, Hastane Yonetim ve Organizasyonu ve Tiirkiye’de Uygulamaya Iliskin Ornekler, iU, SBE,
YYLT, Istanbul, 1997, 5.103.
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sonra gorev alanlarinda degismeler olmus, saglik calisan1 Oncelikli olarak kendi
alaninda ¢aligtirilmaya yonlendirilmistir.

Hastanelerde kurum i¢i degisiklikleri yerine getirmek, giinliik islemlerde
otorite ve sorumluluga sahip yoneticilerin gorevleri ile ilgili olabilecek karigikliklar
en aza indirmek, teknolojik alandaki yeniliklerin takibini saglamak, cesitli nitelikteki
saglik uzmanlarinin c¢alistirilabilmesine imkan tanimak, yogun iletisim ve
koordinasyon diizenini saglamak amaciyla matriks organizasyonundan da
yararlan11maktad1r.53 Matriks vyapi, genis, karmasik yapilarda karar verme,
koordinasyon ve kontrol problemlerinin yasandigi durumlarda sorunlarin iistesinden
gelmek i¢in kullanilan bir yontemdir. Bu yontemin hastane gibi karmasik ve sorunlu

isletmeleri de kullanilmasi bazi sorunlarin ¢éziilmesine yardimer olacaktir.

4.3.1. Hastane Yonetimi

Hastane yonetimi, hastanedeki tim hizmetlerden ve faaliyetlerden sorumlu
olan bir organ olarak tanimlanmaktadir. Hastanelerde de diger orgiitlerde oldugu
gibi, iist, orta ve alt kademe yoOnetim organlar1 bulunmaktadir. Tiim yetkiler hastane
yoneticilerinde toplanmistir. Yoneticiler de Genel sekreterlige baglidir."Hastanenin
i¢c organizasyonu, Alt Bolge Saglik Teskilatlar1 (ABST)’ nin bir uzantis1 durumunda
oldugundan ABST ile hastane organizasyonu birbirinin i¢ine girmis durumdadir.
Hastane yonetim ekibi, ABST yiiriitme kurulundaki idarecilerin astt durumunda olup,

aym zamanda hastanenin fonksiyonel yéneticileridir.">*

Kamu hastaneler birligi
kurumunun olusmasindan sonra birliklerin basima CEO’ lar, biiyiik hastanelere de
sOzlesmeli hastane yoneticileri atanmistir. Hastane yoOneticisi hastanenin en diizey
yetkilisi olup hastanenin tiim yOnetim birimleri ona bagli olarak hizmet
vermektedirler. Hastane yoneticisine bagli olarak bashekimlik ona bagli tibb1 ve
maliden sorumlu bashekim yardimcilari, saglik bakim miidiirii, idari isler miidiirii ve
saglik otelciligi midiirleri bulunmaktadir. Hastanenin tiim isleri bu ekipler tarafindan
ortak calismalarla yiiriitiilmektedir.

Hastane yoneticileri  sorumluluklarinin =~ bir kismmi alt birimlere

devredebilmektedir. Fakat her haliikarda sorumluluk yoneticiye aittir. Sorumluluk

58 5. Turan, Hastanelerde Matriks Organizasyon Isleyisinin Hemsireler Uzerine Etkileri, Yarattigi Sorunlar ve
Coziim Onerileri, {U, SBE, YYLT, Istanbul, 1995, s.17.
54 Se¢im, s.11.
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kendisinde kalmak {izere Hastane Yoneticiligi bu yetkisinin bir kismini fonksiyonel
yoneticilere devretmektedir. Baghekimlige bagli hizmet birimleri; hastane konseyi,
temizlik komitesi, satin alma - muayene ve tesellim ve sayim komisyonlaridir.
Saglik ¢alisanlari saglik bakim miidiiriine bagl olarak hizmet vermektedirler.

Tim yonetici, bashekim, miidiir ve miidiir yardimcilarindan olusan idari
kadrolar sozlesmeli olarak gorev yapmaktadirlar. Biitiin bu yoneticiler yilda iki sefer
performanslarina gore degerlendirilmektedirler. Bu degerlendirme sonucu kurum
yilda iki sefer karne almaktadir. Karne puani diisiik olan yoneticilerin sézlesmeleri

kurum baskanligi tarafindan feshedilmektedir.

4.3.2. Tip Hizmetleri

Saglik hizmetleri sadece tan1 ve tedavi uygulamakla yiikiimlii olup, bununla
birlikte egitim, arastirma ve toplumun saglik diizeyini artirmakla da yiikiimliidirler.
Tip hizmetleri, doktorluk faaliyetleri ile baslar; hastane yoneticiligi ve bashekimlik
gibi yonetim organlari bu islerin yiiriitilmesiyle gorevlidirler. Yonetim tarafindan
hasta tedavisi ve bununla ilgili faaliyetleri yiiriitmek icin hekimlerin
gorevlendirilmesi de yoOnetimin gorevleri arasindadir. Bunun yani sira tip
hizmetlerinde, saglik isletmelerinde (6zel kesim) ise alinacak doktoru se¢mek,
doktorlara taninacak haklar1 belirlemek, hizmet standartlarin1 kararlastirmak, hizmet
sunumu sirasinda uyulacak kurallar1 ve ilkeleri belirlemek, hekimlerin faaliyetlerini
denetlemek de mevcuttur. Saglik hizmetlerinde yer alan birimler ve o birimlerde yer
alacak personelin nitelikleri, gorevleri, 0 gorevde kalma siireleri, saglik
personellerinin  6zliikk haklart ve sorumlu olduklar1 alanlar, Kkurulacak tibbi
komitelerin tiirleri, kimlerden olusacagi ve toplant1 zamanlar1 gibi hususlar hastane i¢
isleyisini gosteren bir tiiziikkte ayrintilariyla belirlenmektedir.>® Bu i tiiziik, hastane
miidiirli, baghekim ve hekimlerden olusan bir komisyon tarafindan hazirlanmaktadir.
T1ip hizmetleri organizasyonu iginde yer alan en 6nemli organ bashekimlik ve ona
bagli tibb1 birimlerdir. Bu hizmetler kamu hastaneler birligine bagli olan tibb1

hizmetler bagkanlig1 tarafindan takip edilmektedir.

% S.B.Soyyigit, Gelismis Ulkelerde ve Tiirkiye’deki Hastanelerde Tip Hizmetleri ve Tibbi Kadronun
Organizasyonu, U, SBE, YYLT, Istanbul, 1992, s.61.
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4.3.3. Hemsirelik Hizmetleri
Hastanelerde dnemli bir yere sahip olan hemsirelik mesleginin farkli saglik
hizmeti sunan hastanelerde hem tibbi hem de idari gibi farkli alanlarda hizmet
verdikleri bilinmektedir.“Hemsirelik hizmetleri bolimii, modern hastanelerde en
genis bolimii kapsamaktadir. Genellikle hastane personelinin % 50 - % 601
hemsirelerdir. Etkili hasta bakimi vererek, yonetsel standartlari destekleyerek ve
halkla olumlu iligkiler kurarak hastanenin basarisin1 en ¢ok etkileyen boliim de
hemsirelik hizmetleridir."*® Yatakl saglik kurumlarinda agirlikli yiikii yardimci
saglik personeli olan hemsireler yiirlitmektedir. Bu boliime verilecek 6nem ve destek,
saglik hizmetlerindeki kaliteyi daha da artiracaktir. Hastanelerdeki tibbi bakim
hizmetleri yonetiminin gorevleri arasinda, hastanin tedavisini yapmak, hemsirelerin
hasta bakimmi yapip yapmadigini denetlemek, Kkurumun amaglarimin ve
politikalarinin ~ gerceklestirilmesi  gibi  faaliyetleri gergeklestirmektir. "Temel
hemsgirelik bakimi hemsirelige 6zgii tek islev olup, yasal sorumlulugu yani sira
hemsirenin kendi yetkisini kullanacagi ve mesleki bilgiler dogrultusunda karar
verebilecegi 6nemli bir gorev alanidir. Hemsirelik hizmetlerinin sorumluluklar: genel
olarak asagida belirtilmistir.
e Hasta ve ailesine saglik egitimi, hemsire ve yardimci personele is basinda
egitim vermek,
e Hemsirelik alani ile ilgili sorunlarda inceleme ve aragtirma yapmak,
e Hemsirelerin ise alinmasi ve yerlestirilmesini saglamak,
e Hemsirelerin is ve 6zel yagsamlarinin uyumlarii saglayarak saglik insan
giicli devir hizin1 azaltmak,
e Diger saglik meslek disiplinlerinin faaliyetlerini hemsirelik bakimi ile
koordine ederek saglik hizmetindeki kopukluklar: asgari diizeye indirmek,
e Hemsirelik hizmetleri boliimiiniin arag-gere¢ gereksinimini saglamak,

u57

e Hemsirelikle ilgili biitgeyi hazirlamaktir."'Biitiin bu faaliyetleri yerine

getirecek olan her diizeydeki hasta bakim personelinin gorev, yetki ve

% M. M. Kivang, Hastanelerde Matris Organizasyon Uygulamalar ve Bir Universite Hastanesinde Matris
Yapinin Incelenmesine Yonelik Bir Arastirma, [U, SBE, YYLT, istanbul, 1997. s.20.

%"'s. Oktay-J. Yazar, Florence Nightingale Hemsirelik Yiiksekokulu Mezunlarmim Sorun, Beklenti ve
Onerilerine Iliskin Bir Calisma, Hemsirelik Biilteni, S.2, Istanbul, 1982, s.17.
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sorumluluklarinin  6nceden saptanmasi ve is tanimlarinin yapilmasi
gerekmektedir.

Bugiin iilkemizde hemsirelik hizmetlerine ait gorev tanimlar1 genellikle pek
bulunmamaktadir. Buna bagli olarak hemsirelik hizmetleri, yetki ve sorumluluk
sinirlarinin - olmamasi, denetim sisteminin yetersiz olusu gibi faktorlerden
etkilenmekte ve islevlerini geregi gibi yerine getirememektedir. Personelin yonetimi
icin Oncelikle bu tanimlar yapilmali, daha sonra hemsirelik hizmetleri miidiirii
hemsirelik hizmetleri yoneticileriyle planlar yapip sorumluluklari
dagitmalidir.”®Hemsirelik hizmetleri yonetim siireci incelendiginde bes 6ge dikkati
¢cekmektedir."Girdiler: Bilgi, insan giicii, arag-gereg, politikalar, prosediirler,
kriterler, insan giicii: Hemsirelik hizmetleri miidiirii ve yardimcilar, sorumlu
hemsireler, Ciktilar: Tedavi edilmis hasta, gelismis personel, Kontrol: Personelin
performans degerlendirmesi, biit¢e, disiplin prosediirleri, Geri bildirim: Mali
raporlar, hemsirelik denetimleri, hastalarin goriisleri, kalite giivencesi calismalar

olarak ifade edilebilmektedir.">®

Hemsirelik hizmetleri iilkemizde kamuda saglik
bakim hizmetlerine, 6zel sektorde ise bashemsireliklere baglhdir.

Birbirinden farkli egitim, deneyim ve bilgi birikimi gerektiren doktorluk ve
hemsirelik mesleklerinin farkli yerlerden yonetilmeye calisilmalidir. Aksi takdirde
hemsirelikle ilgili kararlarin doktorlar tarafindan yapilmas: Oncelikle meslek
elemanlarinin almis olduklar1 egitimi gérmezden gelmeye neden olur. Hasta bakimi
kalitesini artirmanin yolu hemsirelik hizmetlerinin yine hemsire olan saglik bakim
miidiirlerinden olusan yoOnetimden gecer. Hemsirelik mesleginin 6neminin fark
edildigi giiniimiizde hemgsirelik egitimi saglik meslek liselerinden ayr1 olarak
tiniversitelerde de lisans programi olarak verilmektedir. Hem 6zel hem de kamuda is
olanaklarini fazlalig1 bu lisans programlarina olan talebi artirmigtir. Bu talep eskiden
sadece bayan meslegi olarak goriilen hemsireligin erkekler tarafindan da kolaylikla
secilebilmesine imkan vermistir.

4.3.4. Yardima1 Tip Hizmetleri

Sagli hizmetlerinin verilmesinde yer alan ¢arkin diger dislerini de yardimeci
tip hizmetleridir. Yardime1 tip hizmetleri teshis ve tedavi hizmetlerinde yardimei ve

bu hizmetleri tamamlar nitelikteki hizmetlerdir. "Is yiikleri ve personel sayilar:

%8 Kivang, s.21.
% G. Uyer, Hemsirelik ve Yonetim, Ankara, 1993, 5.27.
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giderek arttigindan bu birimler ayr1 bir organizasyonu gerektirecek kadar
biliylimiislerdir. Bu nedenle gelismis iilkelerde bu hizmet dallarinda tam giin ¢alisan
uzmanlar istthdam edilmeye baglanmistir.
Bu birimler sunlardir:

a) Laboratuvar hizmetleri (Klinik laboratuvarlar)

b) Radyoloji

c) Anesteziyoloji

d) Eczane

e) Diyetetik hizmetler

) Sosyal hizmetler

g) Tibbi teknik hizmetleri (EEG, EKG, EMG Vb.)."GOHastanelerde islerin
yiirlimesi i¢in yukardaki her birim kendi alaninda 6énem arz etmekte birinin eksikligi
diger birimleri de etkilemektedir. Bu birimlerin son kamu hastaneler kurumu
olusumundan sonra disiplin amirleri baghekimliklerden alinip saglik bakim

miidiirlerine baglanmstir.

4.3.5. Mali ve Destek Hizmetler

Saglik Bakanligi'na bagli saglik kurumlarinda tibbi hizmetler disinda kalan
hizmetler mali ve destek hizmetler olarak adlandirilmaktadir. Bu birimler idari
hizmetler ad1 altinda ve idari ve mali hizmetler midiirligline bagli olarak
caligmaktadirlar. Mali hizmetler; kurumun tiim gelir ve giderlerinden sorumludurlar.
Destek hizmetleri ise hastanenin saglik hizmetleri sunumunun aksatilmamasi igin
faaliyet yiritmektedirler. Hastanelerde ii¢ ¢esit destek hizmeti verilmektedir.
Cevreyle ilgili destek hizmetler, Idari / mali destek hizmetler, Tibbi destek
hizmetler.®!

Hastanelerde genellikle bes birim bulunmaktadir. Bunlar idari hizmetler,
saglik hizmetleri, hemsirelik hizmetleri, yardimc1 saglik hizmetleri, mali ve destek
hizmetler. Bu birimler ne kadar koordineli ¢alisirsa, o hastanelerde verimlilik o kadar
artacaktir. Hastanelerde mali islerin ayrilmasinin hizmet kalitesini artiracagina
inanilmaktadir. Bu amacla da kamu hastaneler birliginde mali isler baskanlig

olusturulmustur. Gelisen hastaneler, yenilenen cihazlar ve tiptaki son gelismeler

80 Kivang, 5.22.
61 Kivang, s.24.
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hastanelerin sadece tedavi hizmeti veren degil ayn1 zamanda her tiirlii yenilige agik
olmasi gereken birer isletme olma zorunlulugunu getirmistir. Bu sebeple mali ve

destek birimleri hastanelerin olmazsa olmaz birimleri arasina girmistir.

5. HASTANELERIN SINIFLANDIRILMASI

Hastaneler, bir takim Olgiitlere gore siniflandirilmaktadir. Bu o6lgiitlerin
baslicalar1 sunlardir; Miilkiyet, Hizmet Tirii, Biiylkliik, Egitim Statiisli, Hastalarin
Yatig Siirelerine gore simiflandirilirlar. Hastaneleri smiflandirmada kullanilan
kriterler, hastaneleri siniflamada tek baslarma yeterli olmamaktadirlar. Ornegin,
egitim hastanelerinin bir kismi1 ¢ok sayida uzmanlik alaninda hizmet vermesi
bakimindan genel hastane 6zelligi gosterirken, diger yonden de hem kisa hem de
uzun siire tedaviyi gerektiren hastalan kabul etmesinden dolay1 hem kisa siireli hem

de uzun siireli hastaneler kategorilerinde yer alabilmektedir.®?

5.1. Miilkiyet Durumuna Goére Simiflandirma

Miilkiyet durumu bakimindan hastaneler, miilkiyetinin hangi kurum veya
kuruluglara ait olduguna veya kuruluslarin niteligine gore siniflandirilabilir.
Hastanenin miilkiyetine sahip kurum veya kurulus (kamu, 0zel vs.), genellikle
hastaneyi yonetme ve kontrol yetkisine de sahiptir. Hastanelerin miilkiyet esasina
gore smiflandirilmalart hastane organizasyonu agisindan dnem tagimaktadir. Ciinkii
miilkiyete sahip kurum veya kuruluslar, yonetim ve kontrol yetkilerine de sahip
olduklar1 takdirde, hastanenin iist kademe yonetim organlari olarak organizasyon

icinde yer almaktadirlar.

5.2. Hizmet Tiiriine Gore Siniflandirma

Hastaneler, verdikleri hizmet tiirline gore genel hastaneler ve 6zel dal
hastaneleri olarak iki grupta toplanmaktadir. Genel hastaneler, her tiirlii acil vaka ile
yas, cinsiyet farki gozetmeksizin, bilinyesindeki mevcut uzmanlik dallariyla ilgili
hastalarin kabul edildigi hastanelerdir. "Ozel dal hastaneleri ise belirli cinsiyet (kadin

hastaliklar1 ve dogum, ¢ocuk), belirli hastalik tiirliyle sinirlt (kalp damar hastaliklari,

62 Kavuncubasi, s.75.
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onkolojik hastaliklar hastanesi) hizmet veren hastanelerdir."**Saglik sorunlarinim ve
hastalik tiirlerinin artmasi, doktorlarda branglagsmanin ve yan dallarin artmasi bu yan

dal hastanelerin kurulma gereksinimini artirmaktadir.

5.3. Biiyiikliiklerine Gore Simiflandirma

Hastaneler, biiyiikliikklerine gore de smiflandirilmaktadir. Hastanelerin
blyiikliglnii belirlemede kullanilan baslica Olgiitler; yatak sayisi, personel sayisi,
hasta giinii sayisidir. Bunlar i¢inden en yaygin kullanilan 6l¢iit yatak sayisidir."Yatak
sayist bakimindan hastaneler 25, 50, 100, 200, 400, 600, 800 ve iistii yatakli olarak

"4 Ulkemizde biiyiik hastane sayisi giderek artmaktadur.

siiflandirilmaktadir.
Hastane sayisin1 artmast hem istihdami ylikseltecek hem de saglik alaninda
kalkinmaya yardimci olacaktir. Bu sebeple son birka¢ yilda sehir hastaneleri
dedigimiz hem 06zel hem de kamu hastanelerinin bir arada oldugu kampislerin

kurulma c¢aligsmalar1 hiz kazanmustir.

5.4. Egitim Statiisiine Gore Siiflandirma

Hastaneler, egitim statiisii bakimindan, egitim hastaneleri ve egitim amacl
olmayan hastaneler olarak ikiye ayrilir. Egitim hastanesi, tan1 ve tedavi hizmetleri
yaninda, saglik  profesyonellerinin  egitimine  yonelik  hizmetler  de
saglamaktadirlar."Egitim amac1 olmayan hastaneler ise, geleneksel teshis ve tedavi
hizmetlerini saglamakla birlikte, siirli 6lgide uygulamaya yonelik egitim (staj)
hizmetleri de vermektedirler."®® Ozel saghk hizmeti sunan bazi biiyiik kuruluslar,
Ozel liniversite statlisiine gecerek egitim hizmetlerini de vermeye baslamislardir.
Egitim arastirma hastaneleri ve {liniversite hastaneleri bircok alanda asistan, stajyer
Ogrenci yetistirmekte ve bircok hastaligin tedavisi i¢in arastirma yapilan kurumlar

olarak hizmet vermektedirler.

5.5. Hastalarm Yatis Siiresine Gore Simiflandirma
Hastaneler kisa ve uzun yatis siirelerine bagl olarak gruplandirilabilmektedir.

“Akil ve ruh saglig1 hastaneleri, kemik hastaliklar1 hastanesi uzun siireli hastanelere

8% Kavuncubasi, ss.77-80.
% Soyyigit, s.83.
8 Kivang, s.12.
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ornek olarak verilebilir.”®

Uzun ve kisa siireli yatig gerektiren hastaliklarin neler
oldugu da onemli bir konudur. Ulkemizde hastalarm yatis siiresine gore hastane
sayis1 az olmakla beraber ihtiyacin ¢ok oldugu da bilinmektedir. Bu sekilde 6zel
bakim gerektiren uzun yatis siireli hastalar i¢cin daha profesyonel personel istihdami
ve maliyetinin fazla olmasindan kaynakli sebeplerden &tiirii bu hastanelerin gerek

kamu gerekse 6zel tarafindan kurulmasi zordur.

6. SAGLIK HIZMETLERINDE INSAN KAYNAKLARI YONETIMi

Insan kaynaklar1 yonetimi, dzelde personel genelde ise kurumun etkinligini
ve verimliligini arttirmaya yonelik faaliyetleri yiiriitiir. Bu calismada IK'Y” nin temel
islevlerinden bes tanesi incelenmistir. Bunlar; hastanelerde personelin planlanmasi,
sec¢imi, egitimi, licretlendirilmesi ve degerlemesi olarak siralanabilmektedir.

Insan kaynaklari islevleri su sekilde agiklanmaktadir.

e lsletme personel gereksinimi belirlenmek ve planlar olusturmak,

e lsletmeye i¢in en uygun insan giiciinii arastirip bulmaya ¢alismak,

e Bulunan insan giiciinii degerlendirmek ve gerekli yerlere yerlestirmek,

e Isletmenin is giiciinii yonlendirmek ve egitmek,

e Isletmede is tammlarin1 ve dzelliklerini analiz etmek,

e Personellerin performanslarini arttirmaya yonelik ¢esitli ~ sistemler

olusturmak,

e (Calisanlarin kariyer planlamasini yapmak,

e lsletmenin esit is imkanlarinin tamaminin gerceklestirilmesini saglamak,

e Organizasyonel gelisim programlari hazirlamak ve uygulamak,

e Isgorenlerin dzellik ve niteliklerini korumalari igin sosyal destek vermek,

e Personellere c¢aligmalarinin karsilig1 olan ticret ve diger sosyal haklarini

5demektir.®’

Geligsmeler gostermektedir ki, teknolojik ve bilimsel gelismelerle birlikte,
IKY islevleri de artacaktir. Diger hizmet organizasyonlar1 gibi saglk isletmeleri de
her ne kadar gelismis teknik ekipmandan yararlanirlarsa da emek kullanarak

amaglaria ulasirlar. Saglik isletmelerinin etkili olabilmesi icin gerekli faaliyetler,

% Soyyigit, s.83.
87 Akyiiz, ss.53-54.
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egitim ve deneyimi birbirinden c¢ok farkli personel grubunun es zamanl
calismalariyla yiiriitiiliir. Insan faktdriinden daha ¢ok, ileri teknoloji ve makinelere
bagimli olan endiistri isletmelerinin tersine, saglik isletmeleri, yeterli say1 ve nitelikte
personel bulunmadikg¢a iiretim gerceklestiremez. "Saglik isletmelerinde iiretilen
hizmetler, diger mal ve hizmet iireten igletmelerin iriinlerinden farklidir; diger mal
ve hizmet isletmelerinin iriinleri konusunda toplumun tercih erteleme ve ikame
olanag1 bulunurken saglik hizmetine ihtiya¢ duyan bir kisinin bu hizmeti almaktan
bagka bir secenegi bulunmamaktadir."® Saglik hizmetlerinin yasamsal dzelligi ve
hizmet tiretiminde personellerin oynadigi roliin ciddiyeti ve saglik personellerinin
ozellikleri, insan kaynaklar1 yOnetiminin Onemini arttirmis ve insan kaynaklar
yonetiminin ahlaki alanlarinin gelismesine yol agmustir. Saglik kurumlarinda insan
kaynaklar1 yonetiminin temel roliiniin, saglik kurumlarinda insan kaynaklarinin
(personel) iiretim faaliyetlerinde etkili ve verimli rol oynamasint saglamak oldugu

sOylenebilir.

6.1. Hastanelerde Personel Planlamasi

Diger kurumlarda oldugu gibi saglik kurumlarinda da bazi degisim ve
doniistimler yasanmaktadir. Hastanelerde personel planlamalart eski adiyla personel
sube birimi tarafinda yiiriitilmekte ancak bu degisimlerle beraber insan kaynaklar
olarak tamimlanarak islerini yiirlitmeye davam etmektedirler. Bu degisim ve
dontigiimlerden dogal olarak hastane galisan personelleri de etkilenmektedir. Bunun
bazi nedenleri asagida siralanmaktadir.

“1. Mevcut insan kaynaklarinin en verimli bi¢imde kullanilmasi

2. Gelecekteki personel gereksiniminin tahmin edilmesi

3. Mevcut personelin yeteneklerinin tahmin edilmesi

4. Personel yetersizligi ve fazlalig1 sorunlarinin 6nlenmesi

5. Kararlar etkililiginin arttiriimasi.”®

Saglik kurumlarinda, bu amaglara ulastiracak personel planlamasi ise baslica
bes asamada yapilmaktadir. Bu asamalar su sekilde siralanmistir.

“Profil Saptama: Yapilan plan ister kisa vadeli (2 yildan az) ister uzun

vadeli (2 yildan fazla) olsun ilk is olarak, kurumda yapilmasi istenilen is tiirleri ve

68 Akyliz, s.56. ]
69 S. Kavuncubasi, Hastane ve Saglik Kurumlari Yonetimi, Ankara, Istanbul, 2000.
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miktarlarinin saptanmasi gerekir. Bu saptama, siibjektif bir saptama olmakla beraber,
Ornegin; hizmetlerin niteligi, yeni teknolojileri kullanacak insan gerekliligi,
personelin is ylikiinde degisimler gibi kriterlere dayanarak gergek¢i saptamalar
yapilabilir.

Tahminde Bulunma: Yapilmast beklenen is tirleri ve miktarlar
belirlendikten sonra, bu isleri yapacak personelin niteligi ve sayisal tahmini
yapilmalidir. Bu amagla, belli bagl saglik hizmetleri i¢in gelistirilmis Ol¢litlerden
yararlanilabilir. Ornegin, hasta yatak sayis1 belirlenmis ise, ihtiya¢ duyulacak
hemsire ve hastabakici sayisinin; poliklinik kosullar1 belirlenmis ise ihtiyag
duyulacak hekim ve gorevli sayisinin; ameliyathane, laboratuar sayisi belirlenmis ise
ithtiya¢ duyulacak cerrah, anestezist ve laborant sayilarinin tahmini yapilir.

Envanter Cikarma: Kurumda hala calismakta olan insan giiciiniin,
nitelikleri, yaptiklar is, egitim ve tecriibe diizeyi, ¢alisma siiresi, unvani ve ozel
yetenekleri gibi 6zelliklerin bir dokiimii yapilir.

Ihtiyac Belirleme: Mevcut insan giiciiniin envanteri ¢ikarildiktan sonra, bu
insan giiclinlin ise giris-cikislar1 ve emeklilik, isten ayrilma ya da ¢ikarilma, 6liim
gibi hareketliliklerinin bir dokiimii yapilir. Bunun 151¢inda zaman igerisinde hangi
alanlarda ne tiir insan giicii kaybinin ortaya ¢ikacagi, dolayisiyla ihtiya¢ konusunda
saptamalar yapilir.

Planlama: Yukaridaki asamalarin sonucunda ne tiirde ve sayida saglik
personeline ihtiya¢ oldugu ve bu ihtiyacin hangi kaynaklardan saglanacagi
kararlastirilir. Planlamada kalitenin siirekli olarak gelistirilmesi de goz Oniinde
tutulmalidir.”® Hastanelerdeki personel planlamasi ayr1 bir onem arz etmekte,
personel planlamada yapilan hatalar biliylik sorunlarin olugmasma neden
olabilmektedir. Bu nedenle hastanelerde kisa orta ve uzun donemli personel
planlamasini yapilmasi 6nerilmektedir.

Planlama, hastanelerin hedef ve beklentilerine ulagsmasini saglamak igin en
onemli unsurlardan biridir ancak hastanelerde saglanmasi diger kurumlara oranla
daha zordur. Planlama yapilirken hastanenin tiim sartlarini g6z Oniinde tutulmasi
esastir. “Planlama asamasinda amaclara ulagsmak i¢in atilan adimlar yer almaktadir.

Hastanelerde planlama faaliyetiyle yapilacak isin nigin, hangi kosullarda, nasil

A, Pacaci, [nsan Kaynaklarmin Planlanmasi ve is Giicii Analizi, IU, SBE, YYLT, Istanbul, 1992, ss.23-26.
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yapilacagina ve o isi yapmak icin nelere gerek duyulacagma onceden karar
verilebilir. Hastanelerde personel planlamasi yapilirken g6z Oniinde tutulmasi
gerecken en Onemli konu, planlamanin  hastanenin  tiim  birimlerini
ilgilendirmesidir.”"*Hastane yoneticilerinin birbirilerinin is ve islemlerinden haberdar
olarak hareket etmeleri ve sadece sorumlu olduklart birimlere yonelik hedefler
belirlememeleri planlamanin iyi bir sekilde yapilmasini saglayacaktir. Hastaneler
ilanlardan, mesleki okullardan, is ve is¢i bulma biirolarindan, onerilen kisilerden,
sendikalardan ve direkt bagvurulardan da alacaklar1 personeli belirlemektedirler. Bu
kKisilerin sayisi belirlenirken ise devamsizlik, isgiici devri gibi personel
hareketliligine neden olabilecek durumlar géz 6niine alinmaktadir.

Isgiicii temini ve isten ¢ikarma gereksiniminden dolay: isletmelerin isgiicii
ihtiyaglarin1 en iyi sekilde planlamalari gerekmektedir. Giiniimiizde personel
planlamasi konularina giderek daha fazla 6nem verilmeye baslanmistir. “Personel
planlamasi, degisen ekonomik, politik ve ¢evresel kosullar altinda ¢aliganlarla ilgili
ihtiyaglarin saptanmasi ve bu gereksinmelere cevap verecek politika programlari
olusturulmast siireci olarak da tanimlanabilir. Biitlin bunlar1 saglayacak olan personel
planlamasi etkinliklerinin amaci, yonetim stratejilerindeki degisikliklerin gelecekteki

insan kaynaklari ihtiyacin1 nasil etkileyecegini tahmin etmektir.”’?

Bu caligmalar,
piyasa kosullarindaki hizli degisim ve gelismeler nedeniyle gittikge Onem arz
etmektedir. Ozellikle isgiicii temini daha da zorlasmakta ve bu islerin profesyoneller
tarafindan yapilmast zorunlulugu dogmaktadir. Farkli bir degerlendirmede ise su
sekildedir: “Organizasyonlar her gecen giin giderek daha karmasik hale geldiginden,
karmasiklikla basa ¢ikabilecek uzman personele ihtiyag duymaktadirlar. Bu amacla
ya uzmanlagmis personel ise alinmakta ya da mevcut personelin belirli bir maliyet
karsiliginda egitilmesi yoluna gidilmektedir. Uzman personelin islerini terk etmeleri
durumunda, yerlerinin doldurulmas: giiclesmektedir.””® Ote yandan, personellerin
haklarint koruyan yasa, toplu sézlesme ve sendikal haklar alanindaki gelismeler,
ekonomik durgunluk ya da isletmenin zarar etmesi veya gerileme doénemlerinde

isgliciiniin isten ¢ikarilmasini zorlagtirmaktadir.

n Pacaci, ss.23-26.
"2 Akyiiz, 5.12.
8. Yiiksel, Insan Kaynaklar1 Yonetimine Giris: Insan Kaynaklar1 Yonetimi, Ankara, 1998, $5.68-69.
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6.1.1. Personel Gereksinmeleri ve Bunlari Belirleyen Etmenler

Insan kaynaklar1 gereksinmesinin planlanmasi; kurumsal olarak, gelecekteki
bir zaman silirecinde yapilmasi gereken isi nitelik ve nicelik olarak 6nceden
belirlemek ve sonra belirlenen bu degerlerden yola ¢ikarak, sz konusu isi yapacak
belli 6zellikteki iggliciinii sayisal olarak saptamaktir. "Burada onemli olan kavramlar

ise olan personel miktar1 ve olmasi gereken personel miktaridir.""

Eksik personel is
yiikiinii, var olan personel aleyhine artirarak ve memnuniyetsizliklere sebep verirken
fazla personel ise isletmeler agisindan ek mali kiilfete neden olacaktir. "Personel
gereksinmesi degisik bigimde kendisini gosterebilir. Bunlar; gergek, yedek, ek ve
yeni personel gereksinmesi bi¢iminde siniflandirilabilir:

a) Gercek personel gereksinmesi: Isletmenin ekonomik amaglarina
ulasabilmesi igin ¢ikarilmasi gereken isi fiilen gerceklestiren isgiicii ger¢ek personel
gereksinmesi olarak tanimlanabilir.

b) Yedek personel gereksinmesi: Isletmede devamsizlik, hastalik, kaza, izin
vb. durumlarda ortaya g¢ikacak isgiicii boslugunun doldurulmasi amaciyla ortaya
cikan gereksinmedir. Bu durumda, uygulamada yedek personel ihtiyacini
karsilayacak miktar, calismakta olan gergek personel miktari arasina serpistirilir.
Ihtiya¢ oldugunda bu personel gereken yerlere kaydirilir ve isin aksamasi dnlenmis
olur.

c) Ek personel gereksinmesi: Yedek personel olgusu genellikle ise
devamsizliktan kaynaklanirken, ek personel gereksinmesi isten ¢ikmalar nedeniyle
ortaya cikar. Bir igletmenin ek personel gereksinmesi personel degisim oraniyla
belirlenebilir. Personel degisim orani ise; bir isletmede belirli bir donem iginde
calisan personelin, o donem icinde isten ayrilan personele ylizdesini ifade eder.

d) Yeni personel gereksinmesi: Bir isletmede yeni ya da ek yatirimlarin
yapilmasi sonucu iiretim ve satistaki artiglar, organizasyon yapisindaki degisimler
gerek teknik gerekse idari yeni personelin ise alinmasiu gerekli kilabilir.""
Isletmeler personel gereksinimlerini maddi kaynaklarmin biiyiikliigiine ve is
yogunluklarina gore ayarlamaktadirlar. Kimi isletmeler isin yogunluguna gore

personel alimi yaparken kimi isletmeler de az personelle ¢ok is yapmaya ya da

T, Kaynak, insan Kaynaklar1 Planlamasi, Istanbul, 1996, s.24.
8 7. Sabuncuoglu, insan Kaynaklar1 Y énetimi, Bursa, 2000, ss.44-45.
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yogunlugun artmasi halinde yani ihtiya¢ aninda personel temin ederken, kimi

isletmeler de isin tikandig1 noktada personel alimina gider.

6.1.2. ise Alinacak Personelde Bulunmas1 Gereken Ozelliklerin Tespiti

Personelin bilimsel temellere dayanilarak ise alinabilmesi ig¢in Onceden,
bagvuranlarin  durumlarmin  karsilastirilmasint  saglayacak bazi  standartlarin
belirlenmis olmas1 gerekir. "Bu standartlar, herhangi bir kisinin ise alinabilmesi i¢in
sahip olmasi gereken asgari kosul ve nitelikleri belirler. Bu kosul ve niteliklerin
belirlenmesi hangi ise eleman alinacaksa o isin incelenmesini gerektirir."’® Bu
anlamda insan kaynaklarmi etkin kullanilmas1 6nemlidir. Hangi isi hangi personelin
yapacagm iyi analiz etmeli olusabilecek sorunlar1 dnceden tahmin edilmelidir. Is
konusunun ve calisaninin saglik olmasi halinde insan kaynaklar1 biriminin

hassasiyeti artacaktir.

6.2. Hastanelerde is Analizleri

IKY’ nin en énemli gorevlerinden biride is analizleridir. Is analizi, personel
saglamak ic¢in secim, ise yerlestirme, egitim, gelistirme, licret ve maas yonetimi,
performans degerleme, is giivenligi ve ¢alisan sagliginin saglanmasi faaliyetlerinde
Kullanilmaktadir. Is analizi yapilirken bazi ydntemlerden yararlaniimaktadir. Bu
yontemler; anket, gozlem, miilakat ve bu yontemlerden birka¢inin birlikte
kullanildigidir.”” Yukarida sayilanlar kriterler kamu kurumlari i¢in gegerli olmayp,

0zel sektorde uygulanmaktadirlar.

6.3. Hastanelerde is Tanimlar

Is analizi siirecinde toplanan bilgilerin 6zetlenerek formiile edildigi belgelere
is tanim1 denir. Is tanimlarinda islere ait su dzellikler bulunmaktadir: Isin tanitilmast:
Isin unvani, varsa kod numarasi, ait oldugu boliim ve isin 6zeti bu boliimde yer alir.
Isin icerdigi gorevler: Gorevlerin nasil yapildigi ve yapilis amaglar belirtilir. Isin
iliskili oldugu diger isler ve isin gerektirdigi gozetim: Isin yatay ve dikey olarak
diger islerle olan iliskisi belirlenir. Dikey iligkiler gerektiginde terfilerle ilgili

kararlara yardimci olacaktir. Yatay iligkilerle de is akist ve isin prosediirleri

6 S. Yalgin, Personel Yonetimi, Istanbul, 1994, s.57.
" Yiiksel, s5.88-89.
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belirlenecektir. Bu boliime ayrica gdzetimle ilgili hususlar da eklenir. Is tanimlar
yoneticilere, ise almada, tayin ve terfilerde bir rehber niteligindedir ve dayanak
noktasi olusturrnaktadlr.78 Ozel hastanelerde ve 6zel saglik kurumlarin da is analizi
stirecinde yoneticiler, alinan personelin yetki ve sorumluluklarmi net bir sekilde
belirlemeli, is karigikliklarina mahal verilmemelidir. Kamu hastanelerinde kadrolu
personellerinin ¢alismasindan dolay1 is analizi ve ig tanimlarinin baslangig siirecinde
belirlenmesi s6z konusu degildir. Yonetici ast iist iliskiler ile calisan personelin is
yetki alanlar1 degistirilebilir. Yatay iliskili ¢alisan personellerin de is tanimlarinin
acik sekilde belirlenmesi ve calisanlara bildirilmesi ¢alisandan saglanacak hizmet

verimini de artiracaktir.

6.4. Hastanelerde Personel Profilleri

Is analizi sonucunda yapilan is tanimu ile is spesifikasyonu arasinda dnemli
farklar vardir. Is tanmm isin ne istedigini belirler, is spesifikasyonu ise isin
personelden ne istedigini, personelin basarili olabilmesi i¢in sahip olacagi
ozelliklerin ne oldugunu belirlemeye yoneliktir. Bu durumda is spesifikasyonu igin
istedigi personel profilidir ve personelde aranacak tecriibenin, egitimin, fiziki ve
zihni ozelliklerin belirtildigi bir calismadir. "Is spesifikasyonunda personelde
aranacak olan bireysel 6zelliklerin saptanmasi, kisinin is agisindan tanimlanmasi igin
ise, bireyin fiziksel, duygusal, sosyal ve davranigsal gereklerinin belirlenmesi

gerekir.""°1

nsan Kaynaklar1 planlamasi sonucunda; isletmenin insan kaynaklarina
iliskin ihtiyaglar1 saglanmig, fazlaliklar giderilmis, dogru niteliklere sahip dogru
personel, dogru zamanlarda ve dogru yerlerde istihdam edilmis ve ¢alisanlar ortak bir
ama¢ dogrultusunda igletmenin basarisina odaklanmiglarsa, o planlama faaliyetinin
basarili oldugu soylenebilir. Isletme eger bir faaliyetinde istedigi sonucu alamamigsa
bunu basarisizlik olarak degil, yalnizca bir geri besleme olarak algilamali, bu bilgiyi,
istenilen sonuglara ulasabilmek i¢in daha iyi degerlendirmeler yapmak iizere

kullanmalidir.

[ C. Uyargil, '!sletmelerde Performans Yonetimi Sistemi, [U, Istanbul, 1994, 5.28.
® Erdogan, Isletmelerde Personel Secimi ve Basar1 Degerleme Teknikleri, IU, Istanbul, 1991, s.14.
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7. HASTANELERDE PERSONEL SECIiMi

Hastanelerde personel secilirken ihtiyaca yonelik uygun personel
aranmaktadir."Bir sorun ¢ozme ve karar verme eylemi olarak personel saglama ve
se¢im slireci; personel ihtiyacinin belirlenmesi, aday arastirma ve bulma, uygun

personel secimi seklinde formiile edilebilir."®

Burada amag¢ en isabetli kararin
verilebilmesi, yani ise en uygun personellerin se¢ilmesidir. Bunun i¢in de personel

saglama siirecinin tiim asamalarina gerekli 6zenin gosterilmesi gerekir.

7.1. Hastanelerde Aday Arastirma ve Bulma
Insan kaynagimi bulma faaliyeti adaylar1 aramakla baslar. Is géren arama
ihtiyact organizasyonun i¢inde bulundugu kosullardan ve amaglarindan kaynaklanir.
Bu amaclar insan giicii planlariyla ortaya konur ve ihtiya¢ duyulan personel sayisi ve
nitelikleri belirlenir. Niteliklere iliskin bilgiler daha ©Once hazirlanmis olan is
analizleri, is tanimlart ve is gerekleri formlarindan elde edilir. Arama faaliyeti
sonucu, yoneticilerin adaylar arasindan se¢im yapabilecegi bir aday havuzu olusur.
Adaylarin ise basvurmalari ile insan kaynagini arama faaliyeti sona erer. "Aday ve
personel bulmayi etkileyen isletme i¢i ve isletme dis1 birtakim faktorler vardir.
e lsletmenin insan kaynaklar1 politikalar1 (iceriden terfi politikalari, iicret
politikalar1, isttihdam politikalar)
e Insan kaynaklar1 planlari
e Isletmenin biiyiime egilimi / isgiicii devri
e (Cevresel faktorlerdir."®'Hastanelerde aday ve personel segimi yapilirken
isletme i¢i ve isletme dis1 faktorler etkili olmaktadir. Bu isletmelerde
dogru insant hizli bir sekilde bulma verilen hizmetin ve isletmenin

kalitesini artiracagi i¢in biiyiik onem tasimaktadir.

7.2. Hastanelerde Personel Adayr Temin Kaynaklar:
Yeni kurulan isletmelerde biitiin goérevler i¢in dis kaynaklardan personel
bulma yoluna gidilir. Halihazirda faaliyette olan bir isletmede bosalacak pozisyonlar

ya da yeni acilan gorevler icin insan kaynagini bulmada iki secenekten

8 A.C.Acar, insan Kaynaklar1 Temin ve Secimi: Insan Kaynaklar1 Yénetimi, U, Istanbul, 1998, s.113.
& yiiksel, 5.101.
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yararlanilabilir. Bunlar; I¢ kaynaklar ve dis kaynaklardir."ic Kaynaklar: Kurumda
halen calisan personeli ifade etmektedir. Insan giicii gereksinmesinin cesitli
yontemler ve araglar kullanilarak mevcut personel ile giderilmeye calisilmasi, yani i¢
kaynaklarin degerlendirilmesi so6z konusudur. Dis Kaynaklar: Halen isletmede
calisan personel disinda kalan ve calisma istek ve giiciinde olan herkes ve bunlarin
bulunabilecegi yerlerdir. Daha ¢ok giris diizeyindeki isler ile yedegi bulunmayan
daha iist mevkilerin doldurulmasi igin yararlanilir. Dis personel kaynaklarinin
baslicalari: Is ilanlari, kendiliginden basvurular, personelin ve tanidiklarin

n821

tavsiyeleri, is Ve personel bulma kuruluslari, okullar, vb. olarak sayilabilir."*“I¢ ve dis

kaynaklar isletmeler agisindan personel aday1 temininde 6nemli bir rol oynamaktadir.

7.3. Hastanelerde Personel Se¢im Siireci

Insan kaynagini se¢me siireci ise bagvuran adaylar arasindan agik isin
gerektirdigi niteliklere en uygun olaninin belirlenmesi siirecidir ve insan kaynagini
bulma faaliyetlerine dayanir. Personel arama, bulma siireci adaylarin ise
bagvurmasiyla sona erer, bagvurunun yapilmasiyla personel se¢im siireci baslar.
Personel se¢im siirecindeki basamaklar isletmelere ve doldurulacak pozisyonlara
gore degisiklik gosterebilir. Ayn1 zamanda, bir isletmede se¢im asamalarina verilen
onem de farklilik gosterebilmektedir. Personel seciminde basamaklarin farklilik
gostermesi, isletmenin biiyikliigl, doldurulacak pozisyonun niteligi, bagvuranlarin
sayist vb. faktorlere baglidir. Personel se¢im siirecinde uygulanan asamalar baska bir
ifadeyle adaylarin ise uygunlugunu belirleme ve se¢cim kararint vermede

yararlanilabilecek yontemler asagida belirtilmistir.

"On Goriisme

e Basvuru Formu Alma
e Smav/ Test Uygulama
e Ise Alma Goriismesi

e Referans Kontrolii

e Saglik Muayenesi

e Ise Alma Karar

e Ise Yerlestirme

8 H. Can, Kamu ve Ozel Kesimde Personel Yénetimi, Ankara, 1998, s.68.
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e Oryantasyon asamalaridir."®Her isletmenin IKY birimi bu sayilan
maddelerden kendine uygun yontemleri 6nceden belirler ve buna uygun
olarak personel secim siireclerini yiiriitiirler.

Isletme iginden basvuran kisiler beceri envanteri, Kkariyer planlamasi ve
performans degerleme formlarina gore degerlendirilirler. Disaridan basvuranlarin
seciminde ise ilk yapilacak is kisa goriismelerden sonra uygun goriilenlere birer
bagvuru formu doldurtmaktir. Basvuru formuna ek olarak 6zgegmis, referans
mektubu ve bonservis de istenebilir. Ozgegmis, bireyin kendisi tarafindan hazirlanan
ve kendisinin egitimi, deneyimi, calistig1 yerler, yaptigi isler gibi gecmisteki is
yasami ve sahip oldugu yetenekler hakkinda bilgi veren bir belgedir, 6zenle
hazirlanip, hangi ise basvurdugunu gosterir bir bagvuru dilekgesiyle birlikte
isletmeye sunulmalidir. Referans mektubu, adayi taniyanlarin aday hakkinda bilgi
vermek amaciyla yazdigi mektuptur. Bonservis ise adaym daha once calistigi is
yerinden ayrilirken aldigi, kendisinin ¢alisma niteliklerini belirten bir belgedir.
Bagvuru formunda; adaymn egitimi, is tecriibesi, yasi, saglik durumu, ¢esitli ilgi ve
becerileri, eski isinden ayrilma nedenleri gibi bilgiler yer alir. Bu bilgilerin
istenmesinin altinda yatan varsayim geg¢mise iliskin davranis kaliplarinin gelecek
davranig kaliplarinin tahmininde iyi birer 6lgiit olabilecegidir. Bagvuru formundaki
ve diger eklerdeki bilgilerin puanlanmasiyla adayin basvurusu ya reddedilir ya da
diger se¢im asamalarma ge¢mesine karar verilir.®* Bireyin iste basarili olup
olamayacagini analiz etmek icin bagar1 testleri, potansiyelini dlgmek i¢in yetenek
testleri, kisilik, ilgi ve davramisim oOlgmek i¢in ise motivasyon testleri
uygulanmaktadir. Testleri de basariyla gecen adaylar ise alma goriismelerine tabi

tutulurlar. Burada amag, adaylarin ise uygunlugunu belirlemektir.

7.4. Hastanelerde Personel Secim Siirecinde Yapilan Uygulamalar

Giintimiizde artik hastanelerde personel se¢imi onem arz etmektedir. Hangi
birimde kimlerin ¢alisacagina ve personelin beklentiyi karsilayip karsilamayacagi
insan kaynaklarinin 6nemli goérevi haline gelmistir. “Hastanelerde se¢im sirasinda
gerekli Ozenin gosterilmesiyle tibbi hizmetlerin iyi bir sekilde yiiriitildigi, ayrica

personelle is ve personelle hastane arasindaki iliskilerin diizenli yiiriidiigti gortliir. O

8 7 Oztiirk, “Isletmelerde Personel Se¢me Yontemleri”, Verimlilik Dergisi, Istanbul, 1995, s.44.
8 viiksel, ss.32-40.
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halde hastanelerin sosyal biinyesini diizenlemek i¢in personel segimine gerekli
Oonemin verilmesi gerekir. Personel saglama ve secimi, diger insan kaynaklari
islevleriyle birlikte organizasyonun diger fonksiyonlarinin ve amaglarmin etkin bir
bi¢cimde yerine getirilmesi tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Ciinkii birey, birim ve
organizasyon basarisi, biiyiik 6l¢iide, ise alinan personellerin nicelik ve nitelik olarak
uygunluguna baglidir.”®® Bu nedenle, personel secimi, bicimsel ve sistemli bir
sekilde gergeklestirilmelidir. Hastanelerde personel se¢imi ayr1 bir 6nem gerektirir.
Saglik personeli secerken Gzveri ile g¢alisan, sabirli ve deneyimi olan personelle

oncelik verilmektedir.

8 M. A. Taraki, Ozel Hastanelerde Personel Secimi, [U, YSBE, YLT, istanbul, 1999, s.69.
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UCUNCU BOLUM
ORGUTSEL ADALET VE PERSONEL ROTASYONU

1. ORGUT VE ADALET KAVRAMLARI

1.1. Orgiit Kavram ve Tanim

Orgiit, kavram olarak insanlarin bazi ortak amac ve degerler adina ortaya
koyduklar1 anlagsmal1 birlikteligi ifade etmektedir. Baska bir deyisle, belirli amaglarin
bir ya da birden fazla kisi tarafindan gergeklestirilmesidir. Bu amaglar kagit {izerinde
belirlenen bicimsel amaglar olabilecegi gibi, uygulamada orgiit iiyelerinin kendi
aralarinda gelistirip kabul ettikleri dogal amaglar da olabilir.**Genel olarak 6rgiitler,
belirli amaclara ulasmak adina kurulmus sosyal sistemlerdir. Bu amaclar orgiite
gercek niteligini kazandirmaktadir. Bu anlamda Orgiitler, bireysel giicii asan amac,
hedef ve ihtiyaglari karsilamak zorunlulugundan dogmaktadir.’” Tammindan da
anlasilacagi iizere Orgiit kavrami zaruri insani ihtiyaglar1 kargilamak i¢in kullanilan

bir terimdir.

1.2. Adalet Kavram ve Tanimm

Adalet kavraminin bir¢ok tanimi ve anlami vardir. Adalet, hakli olmanin ve
dogru olmanin bir ifadesi olarak kullanilmaktadir. Bu kavramin kokiinii olusturan
‘adil' sézciigii Ingilizcedeki justice'in anlamm karsilamaktadir. Justice sdzciigiiniin
kokiinii olusturan 'just' ise, bir sistemin veya diizenin iyi islemesi i¢in gerekenin
yapilmasi olarak nitelendirilmektedir. Genel anlamda adalet, hakka ve hukuka uygun
olmak ve hakli olan ile haksiz olanin ayirt edilmesi olarak ifade edilmektedir.Bu
anlamda hem bir durumu, hem de insanlarin davraniglarini tanimladigi i¢in ahlak ve
din kurallariyla da iliskilidir. “Adalet, bir kavram olarak, insan davranigini ahlak
acisindan inceleyen ve elestiren bir diisiinceyi de igcermektedir. Adalet kavrami
orgiitlerde 6deme, 06diil, 6zendirme vb. kaynaklarin dagitimi ile iligkili olarak

5989

ilgilenilmeye baglanan bir kavramdir. Bir agidan da ahlak ve din ile

8 M. Hasanoglu, “Tiirk Kamu Yénetiminde Orgiit Kiiltiirii ve Onemi”, Sayistay Dergisi, S.52, Ankara, 2004,
SS. 44-45,

8 \/. Erken, Nasil Bir Yonetim, Ankara, 2008, 5.15.

8 L.Icerli, “Orgijtsel Adalet: Kuramsal Bir Yaklasim”, Girisimcilik ve Kalkinma Dergisi, C.5, S.1, 2010, ss. 68-

S.2, 20009, s.552.
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iligskilendirebilindigi i¢in adalet kavrami toplumdan topluma kiigiik veya biiyiik
farkliliklar gosterebilir. Ornegin Amerika ve Avrupa’da topluma mal olmus aktdr
veya miizisyenlere sokak temizleme veya kilisede ¢alisma gibi iilkemizde hi¢ 6rnegi

olmayan cezalar uygulanmaktadir.

2. ORGUTSEL ADALET KAVRAMI

2.1 Orgiitsel Adalet Kavram ve Tanim

Personeller arasinda adil davranma, isgiicli verimini artirabilir. Bu da
isletmenin verimliligi ve tretimi iizerinde etkili olacaktir. “Sosyal bilimciler, uzun
siiredir adalet diisiincesinin, calisanlarin kigisel doyumunu ve etkin orgiitsel
fonksiyonlar i¢in temel bir gereklilik olarak 6nemli oldugunu belirtmektedir. Son
zamanlarda konuyla ilgili cesitli arastirmalar yapilmis ve Orgiitsel fonksiyonlara
uygun olan konulara ve degiskenlere daha duyarli kavramsal modeller
gelistirilmistir. Sonug olarak gelismis bir literatiir olugturulmus; igyerlerinde, ¢aligma
ortaminda adaletin roliinii tanimlamak i¢in Orgiitsel adalet olarak adlandirilan yeni
bir kavram kullanilmaya baslanmustir.”®® Adindan da anlasilacag1 lizere oOrglitsel
adalette esas olan orgiit biinyesinde c¢alisan tiim personele adil davranmaktir.

Orgiitsel Adalet Kavramu ile ilgili bircok arastirma mevcuttur.“Temelde
Adams’in 'Esitlik Teorisi'ne dayanan orgiitsel adalet kavrami iizerine ¢alisanlarin
orgiite baglilhlk ve deger katmalarinda adalet algisinin Onemine vurgu yapan
arastirmalar yapilmistir. Adams, teorisini ¢alisanlarin is gligleriyle orglite
yaptiklarina inandiklar1 faydaya karsilik olmak iizere, elde ettikleri ¢ikarlar1 baska
orgiitte calisanlarin elde ettikleri ile kiyaslayacaklari 6ngoriisiine dayandirmaktadir.
Wong ve arkadaglar1 orgiitsel adalet ile giiven ve Orgiitsel vatandaghk arasindaki
iliskiye vurgu yaparken, Wright ve arkadaslar1 ise ¢aligmalarinda, orgiitsel adalet ile
orgiitsel vatandaglik arasindaki iliskiyi ele almislardir. Fischer ¢alismasinda orgiitsel
adaleti, calisanlarin sadakatlerini 6diillendirme araci olarak incelemistir. Chiaburu ve
Lim de ¢alismalarinda yoneticilere giiven duyma ve etkilesimsel adalet ile orgiitsel
vatandaslik davranis1 arasindaki iligskiyi konu edinmislerdir. Calismalarinda orgiitsel
adalet ile orgiitsel baglilik, oOrgiitsel vatandashik davranisi kavramlarii ele alan

Tekleab ve arkadaslari, i3 memnuniyeti arasindaki iliski ve bu iligki siirecinde

O F. Yildirim, is Doyumu ile Orgﬁtsel Adalet iliskisi, Ankara Universitesi (AU), SBFD, C.62, S.1, 2007, s.256.
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yasanan  aksakliklarin, c¢alisanlarin  adalet algilart  {izerindeki  etkilerini
irdelemislerdir.”glGérﬁldﬁgﬁ gibi, her bir ¢alismada farkli islevler incelenmis ve bu
caligmalar neticesinde yeni kavramlar ve teoriler ortaya ¢ikmistir. Esitlikten kasit,
ortaya konulan emegin esit ve adil bir bigimde karsiligini bulmasidir. “Bu kurama
dayanarak bir insan, orgiite ne kadar ¢ok katkida bulunursa ve orgiitte daha ytliksek
performans diizeyi gosterirse, orgiitiin de ona daha ¢ok kazandirmasini bekler. Sonug
olarak bu katki ve kazanmimlarin oraninin adil olup olmadigima bakilir. Eger bir
dengesizlik varsa, calisanlarin is doyumu, motivasyon ve orgiite olan bagliliklar
azalabilir. Ciinkii bu kurama gore, fazla ddiillendirilen ¢alisanlar, performanslarinin
artirlmas1 konusunda motive olurlar, az ddiillendirilen c¢alisanlar ise, esitligi

saglamak i¢in performanslarini dijsl'iriirler.”g2

Esit ise esit licret kavrami da yine
esitlikten bahsetmekte ve bu daha ¢ok kamuda ayni isi yapan fakat bagka kurumlarda
calisan personeller i¢in kullanilmistir.

Orgiitsel adalet kavramiyla ilgili yapilan diger iki tanim ise su sekildedir:
Orgiitsel adalet, personellerin isletme icerisinde is béliimii, maas ve dinlenme
sartlarim1 da igerisine alacak sekilde uygulamalarla birlikte, isletme igerisindeki
sosyal etkinlik kalitesini belirleyen alan olarak ifade edilmektedir.®® Ayrica orgiitsel
adalet, var olan isletme kaynaklarinin adaletli bir sekilde dagitilmasina dayanarak,
isletme igerisinde vatandaslik kavraminin belirleyicisi konumuna ulasmaktadir.*

Sosyal devletlerde s6z konusu uygulamalara kapitalist devletlerden daha ¢ok 6nem

verilmesi goz ardi1 edilmeyecek unsurlardan biridir.

2.1. Orgiitsel Adalet Algis1 ve Boyutlar
Orgiitsel adalet hakkinda giiniimiize kadar ¢ok cesitli ¢alismalar yapilmistir.
Bu ¢alismalarin devam edecegi de asikardir. Bunun nedenleri arasinda, konuyla ilgili

farkli diisiince ve yaklagimlarin varligi sayilabilir. “Colquitt ve arkadaslari, 6rgiitsel

2 (). Yenigeri- Y. Demirel-Z. Seckin, Orgiitsel Adalet Ile Duygusal Tiikenmislik Arasindaki Iligki: imalat Sanayi
Cahisanlar Uzerine Bir Arastirma, ,

(30.07.2013).

%2 G, Eker, Orgiitsel Adalet Algist Boyutlari ve Is Doyumu Uzerindeki Etkisi, DEU, SBE,YDT, Izmir, 2006,

$s.3-4.

% A. Ding- A. Ceylan, “Kagak Elektrik Kullanimiyla Ilgili idare Calisan1 Tutumunun Orgiitsel Adalet ve Is
Memnuniyeti {le iligkisi”, Calisma Gruplarina Gére Farkliliklar, Cumhuriyet Universitesi (CU), {IBF
Derqgisi, C.9, S.2, Sivas, 2008, s.14.

% A. Ogiit-A.M. Kaplan-D.M. BICKES, Algilanan Orgiitsel Adaleti ile Orgiitsel Vatandashk Davranisi
Arasindaki Iliskinin Otel Isletmeleri Ornekleminde Bir Analizi, 17. Ulusal Yonetim ve Organizasyon

Kongresi Bildiriler Kitabi, EOU., Eskisehir, 2009, 5.159.
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adaletle ilgili yapilan c¢alismalarda is doyumu, orgiitsel baglanma, giiven duyma,
otoritenin degerlendirilmesi, Orgiitsel yurttaglik, isten kaytarma ve devamsizlik,
hirsizlik ve ya ofis esyalarina zara verme gibi is yerinde goriilebilecek olumsuz
davraniglar ve performans gibi konularin ele alindigini belirlemislerdir.”® Goriildigi
gibi orgiitsel adalet konusunda ¢ok farkli konular ele alinabilmektedir. Bu nedenle bu
konunun daha da ¢ok irdelenecegi diisiiniilebilir. Yapilan calismalar sonucu, orgiitsel
adalet konusu ti¢ baglikta toplanmis ve bu basliklarda ele alinmistir. Asagida bu konu

basliklar1 aktarilmastir.

2.1.1. Dagitimsal Adalet

Dagitimsal adalet genel olarak Orgiitiin arti sonuglarin calisanlara esit
sekilde dagitilmasini esas alir. Yani iiretilen {iriinden elde edilen gelirin dagitilmasi
durumunda, bu lirtiniin elde edilmesinde emegi gegen herkese esit dagitiminin gerekli
oldugunu vurgular.®*Adil sekilde yapilmayan dagitim, ¢alisanlar arasinda gatismaya,
orgiite karst giiven duygusunun azalmasina, kendini eksik ya da basarisiz
hissetmesine vb. gibi durumlara yol acabilir. Bu da hem ¢alisanin hem de 6rgiitiin
verimliligini disiiriir, diisen verimlilik ile birlikte diger isletmelere karsi rekabeti
azaltict etki yapar. Bu nedenle adil bir dagitim yapilarak s6z konusu durumlarin
olugmamasi saglanmis olur.

Isgorenler yaptiklar: isle kazandiklar1 geliri diger ¢alisanlarla karsilastirarak
kiyaslama yapar. “Buna gore isgorenin bulundugu Orgiite bizzat kendisinin katmis
oldugu degere iliskin almasi gereken ideal 6diil miktarin1 ifade eden dagitimsal
adalette, emeginin karsiligini tam olarak alamayan isgérenlerin diger isgdrenlere

2

oranla orgiite daha az bir baglilik duygusu besledikleri goriilmiistiir. ’ Bagliligin
azalmasiyla birlikte Orgilite katki da azalir zamanla baglilik ortadan kalkar ve
istenmeyen durumlara yol agar. Calisanlar kurumlarinda kendilerine haksiz
davranildigini, ayrim yapildigin1 diistinebilirler. Boyle durumlarda dagitimsal adalet
devreye girerse sorunlar en aza indirgenebilir. Ulkemizde de bu baglamda bir devlet

politikasi olarak kabul edilen esit ige esit iicret calismalari son yillarda uygulanmaya

% D. U. Irak, Orgiitsel Adalet: Ortaya Cikisi, Kuramsal Yaklasimlar ve Bugiinkii Durumu, Tiirkiye Psikologlar
Dernegi, Tiirk Psikoloji Yazilar1, C.7, S.13, Istanbul, 2004, ss. 38-40.
% (). N. T. Ozmen-Y. Arbak-P. S. Ozer,” Adalete Verilen Degerin Adalet Algilari Uzerindeki Etkisinin
Sorgulanmasina iliskin Bir Arastirma”, Ege Akademik Bakis Dergisi, C.7, S.1, [zmir, 2007, s.21.
% H. Dogan,” isgorenlerin Adalet Algilamalarinda Orgiit ici Iletisim ve Prosediirel Bilgilendirmenin Rolii”, EU,
Akademik Bakis Dergisi, Cilt:2, Say1:2, [zmir, 2002, s.72.
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calisilmaktadir. Belirli saglik kurumlarinda havuz sistemi olusturularak yardimeci
saglik personeline esit doner sermaye olarak 6denmektedir.

2.1.2. islemsel Adalet

Karar vericiler verdikleri kararin adil olmas1 i¢in karar vermeden once bir
takim islemler gerceklestirirler. “Islemsel adalet bir karar verilirken kullanilan
islemin adil olmasim ifade eder. Isgdrenlerin, orgiit tarafindan izlenen islemlerin
dogru olduguna yonelik :/,1lzc:,rllamalar1d1r.”98 Karar vericiler verdikleri kararin
dayanaklarin1  personelle paylasmali, personeller arasinda ¢ifte standart
uygulanmadigini ispat etmelidir.

Calisanlar islemler iizerinde etkilerinin oldugunu gordiiklerinde, kendileriyle
ilgili yapilan islemleri adaletli olarak gorebilirler. “Bu islemin etkisi adil siire¢ etkisi
veya s0z hakki etkisi olarak adlandirilir. Calisanlar, ¢iktinin belirlendigi siireci adil
olarak algiladiklarinda, arzulanmayan bir ¢ikt1 ile de kargilasmis olsalar da, ¢iktiy1
daha olumlu degerlendirme egiliminde olmaktadirlar.”®® S6z konusu calisanlar
yapilan iglemlerde s6z haklarinin oldugunu goriip, bizzat katildiklar1 siireclerde,
sessiz kalsalar bile yapilanlarmn aleyhte de olsa adil olarak algilamaktadirlar. islemsel
adalette tutarli davranmak, Onyargili olmamak, alinan kararlarda ¢alisanlara itiraz
hakki tanimak, alinan kararlarda onlar1 temsil eden birilerini bulundurmak ve onlara
danigmak, caligsanlara etik davranarak dogru bilgiler saglamak islemsel adaletin temel

unsurlarindandir.

2.1.3. Etkilesimsel Adalet

Diger bir bolim olan etkilesimsel adalet, c¢alisanlarin, yapilan islemler
uygulanirken ki stiregte kendileriyle kurulacak iletisimin bir yakinlik ve saygiya
dayanacagini diisinmektedirler.'®“Bies  tarafindan, 'orgiitsel  iglemler yerine
getirilirken bireylerin karsilastiklar1 tutum ve davraniglarin niteligi' olarak tanimlanan
etkilesimsel adalet kavrami aslinda, karar alindiginda bunun bireylere nasil
sOylendigi veya sOylenecegi ile ilgili adalet algilamasidir. Kisiler arasindaki adalet,

grup davranislarina ve gruplardaki belli kimlikleri olan bireylerin olusturdugu sosyal

%3, Polat-C. Celep,” Ortadgretim Ogretmenlerinin Orgiitsel Adalet, Orgiitsel Giiven, Orgiitsel Vatandaglik
Davramslarina {ligkin Algilar1”, Kuram ve Uygulamada Egitim Yénetimi Dergisi, S.54, Istanbul, 2008,
5.309.

% Ozmen-Arbak-Ozer, s.22.

100 pg|at-Celep, 5.309.

53



nitelikli kimliklere saygiya odaklanir. Bilgilendirme adaleti ise, orgiitte siireg islerken
ne kadar bilginin paylasildig: ile iligkilidir. Diger bir ifadeyle, orgiitsel kaynaklarin
dagitimina iligkin olarak calisanlarin bilgilendirilmesi ve orgiitte olanlar1 ¢alisanlarin

adil ve diiriist bir bigimde bilgilendirilmesi siirecini agiklamaktadir.”***

Calisanlar
kurumlarinda {istlerinin onlara saygi gdstermesini, alinan kararlarda rol sahibi olmak
isterler aksi takdirde kurumlarina olan bagliliklar1 azalacak ve verimleri diisecektir,
bunun akside miimkiindiir. Bu tip seyler bulasic1 hastalik gibi yayilmakta ¢alisanlar
bu konularda birbirlerinden etkilenmektedirler. Bu durum kurumun ilerlemesini

sebep olabilecegi gibi kurumu gerilemesine de sebep olabilmektedir.

3. ROTASYON KAVRAMI

Is rotasyonu, isgdérenin dnceden belirlenmis bir programa ve bu programda
Ongoriilen siirelere gore o anda yaptigi isle ilgili diger baz1 faaliyet veya gorevlere
gecmesi ve bunlari sirastyla gerceklestirmesi olarak tanimlamustir.*%? Is rotasyonu bir
is tasarim stratejisi olarak ortaya ¢ikmustir. Is rotasyonunun birden ¢ok tanimi vardir.
En Onemli insan kaynaklar1 yOnetim araglarindan biri olan is rotasyonunu, bir
organizasyon i¢inde ¢alisanlarin isten ise ya da projeden projeye sistematik olarak
hareket etmesidir seklinde tanimlamistir.'® “ig cesitliligini artirmak beklenen deger
teorisine gore i doyumunun hakiki degerini artirmalidir. Ancak pratikte uygulanan is

104 {s rotasyonu

rotasyonu atanmis iglerin temel ozelliklerini degistirmemektedir.
islerin sayisal ve is igeriginin algilanmasina yonelik cesitliligini artirmay1 igerir.
Bagka bir tanimda rotasyon; isgorenlerin gegici siirelerle farkli birimlerde
gorevlendirilmeleri anlamina gelmektedir. “Is rotasyonu, isgdrenin o&nceden
belirlenmis bir programa ve bu programda ongoriilen siirelere gére o anda yaptigi
isle ilgili diger bazi faaliyet veya gorevlere ge¢mesi ve bunlart sirasiyla
gerceklestirmesidir.”'®® Rotasyon uygulanmis calisanlar genellikle islerinde sabit

olarak kalmazlar ancak c¢ogunlukla eski islerine de donmezler. Boyle yaparken,

101 Titrek, 5.554.

102 B Toker, Konaklama Isletmelerinde Isgéren Motivasyonu ve Motivasyonun is Doyumuna Etkileri izmir’deki
Bes ve Dért Yildizlhi Otellere Yonelik Bir Uygulama, DEU, SBE, YDT, izmir, 2006, s.136.

103 F Ay, insan Kaynaklari Yénetiminde s Rotasyonu Modelleri, istanbul Teknik Universitesi (ITU), Fen
Bilimleri Enstitiisii (FBE), YYLT, Istanbul, 2005, ss.37- 62.

104 K Ozocak, Differences of Job Satisfaction Level Among Rotators and Non Rotator, MU, SBE, YYLT,
[stanbul, 2001, ss.63-281.

105 ¢, Uyargil, Is Analizi ve Is Dizaym, Insan Kaynaklar1 Y&6netimi, Eskisehir, 1997, s.47.
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calisanin daha ¢ok is etkinligi gerceklestirmesi beklenir ¢iinkii her bir is farkli
gorevler icermektedir.

Is rotasyonunu tanimlamak icin genelde su iki ifade kullanilmaktadir. “Bir
takim ¢evreler is rotasyonunun, insan kaynagi birikimini ve ¢alisan egitimini
destekledigi icin, faydali oldugunu iddia etmektedir. Is rotasyonu bulundugu
pozisyondan memnun olmayan veya yeterli performansit gosteremeyen caligsanin
diger gorevlere gecisinin satglanmamdlr.”106 Boylece calisan farkli bir gorevde
basarili olabilir. Ozellikle yetenekleri iist yonetim tarafindan fark edilen,
kaybedilmesi istenmeyen calisanlari isletmede tutmada is rotasyonu etkili bir insan
kaynaklar1 calismasidir. Rotasyon, isgoérenleri monotonluktan kurtaracagindan,
verimliligin artmasim saglar. Isgorenler farkli isler yapacagindan dikkat daginikligini
ortadan kaldiracaktir. Bununla beraber farkli alanlarda da kendilerini gelistirebilme
imkani1 bulabilmekte, bu da terfilerine yardimci olacaktir. Ayrica kurum
calisanlarindan herhangi bir nedenle bir eksiklik yasandiginda, onlarin yerini
doldurarak calismanin aksamasini engellemis olacaktir.’" Hele s6z konusunun saglik
oldugu alanlarda rotasyonun 6nemi daha da artmaktadir. Saglik alanlarinda rotasyon
uygularken hassas davranilmali izlenen yolda hata olasiligi en aza diisiiriilmeye

caligilmalidir.

3.1. Rotasyon Cesitleri

Is rotasyon programlari sirketlerin organizasyon ve personel yapisina gére
farklilik gosterebilmektedir. Sirketler kendi 6zelliklerine gore uygun bir is rotasyonu
programi gelistirebilir. Her rotasyon programi her sirkette basarili olacak diye bir
durum so6z konusu degildir. Sirket, ihtiyaglart dogrultusunda en uygun rotasyon

programini uygulamalidir.

3.1.1. Siiresiz Rotasyon
Kalic1 rotasyonda calisan bir siire sinirlamasi yapilmadan farkli bir birimde
gorevlendirilir. Diger rotasyon tiirlerinde belli bir zaman sinirlamast vardir ve

calisanlar diger gorevde ne kadar siire calisacagini program basinda bilmektedir. Bu

106 http://www.ikademi.com/kariyer-planlama/182-kariyer-yonetimi-araclari.html, (08.07.2013).
07 _http://www.ikademi.com/orgut-sosyolojisi/1154-calisanlarinizi-tatmin-etmek-icin-neler-
yapiyorsunuz.html, (08.07.2013).
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rotasyon tiiriinde ise kisi yeni isinde kalici olarak gorev yapar, yeni isine adapte
olmasi o igin gerektirdigi sorumluluklar yerine getirip, yiiksek bir performansa sahip
olmasi beklenmektedir.!®Bu rotasyonda, ¢alisanlar bazen géniillii olarak rotasyona
tabi olmak istemektedirler. Bazen de 6zellikle hizmet yili fazla olan personellerin
bdyle bir rotasyona sicak bakmadiklart ¢iinkii siiresiz rotasyonun yeni bir ¢aligma

ortaminda ve yeni bir alanda olmasi kisilerde memnuniyetsizlik yaratabilecektir.

3.1.2. Gegici Rotasyon

Gegici olarak rotasyona tabi tutulan igsgdrenlerin isteksiz olmalari durumunda
ya da farkli bir birim veya farkli bir bolgede gorevlendirilmeleri durumunda,
isgérende uyum sorununa ve mutsuzluga yol acabilir. Bazi isgdrenler calisma
diizenlerinin bozulmasini istemezler. Ise yeni baslayan kisilerde ortama uyum amach
da gecici rotasyon kullamlmaktadir.'® Gegici rotasyona tabi tutulan calisanlarin bir
kisminin aligkanliklarindan vazgegme konusunda sorun yasadigi bilinmektedir.
Ciinkii calisanin istemedigi bir ortamda caligmaya zorlanmasi calisanin verimini

diisiirecek ve personelden verim alinamayacaktir.

3.1.3. Proje Bazh Rotasyon

Isletme igerisinde yeni bir proje igin farkli birimlerden bir araya gelen
calisanlar proje temelli rotasyon yapmis olurlar. Rotasyonun siiresi o projenin
bitmesine ya da o projeden istenenin elde edilmemesi nedeniyle vazgegilmesine
baglidir. “Bir proje icin bir araya gelecek ¢alisanlarin oncelikle takim ruhu bilincine
sahip, farkli bakis acilar1 gelistirebilen, diger kisilerle dogru iletisim kurabilen ve
yogun caligsmaya dayanakli ¢alisanlar arasindan segilmelidir. Aksi durumda projede
basarisizlikla sonuglanabilir.”**® Bununla birlikte projeye dahil olacak personellerin
rizast alimmali ve Onceden proje hakkinda detayli bilgilendirme yapilmalidir.
Motivasyonu saglanan secilmis personelin uyumu daha iyi olacagindan proje

sonucunun da daha iyi olmasi beklenir.

108 Ay, 5.30.
109 Ay 5.30.
10 Ay 5.30.
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3.1.4. Yar1 Zamanh Rotasyon

Rotasyon siiresinin isgdrenlere bazi avantajlar1 vardir. Rotasyon programina
tabi olan personeller tiim giin mesailerini aym1 gorevlerde gegirecekler diye bir
kisitlama bulunmamaktadir. Yar1 zamanli rotasyon programina tabii olan isgoren
giiniin belli saatlerinde ya da haftanin belli giinlerinde bir béliimde calistirilabilir.***
Mesela sabahlar1 farkli bir birimde 6gleden sonra farkli bir birimde olabilecegi gibi
haftanin belli giinlerinde farkli bir birimde geri kalan giinlerde ise asil biriminde
calistirilabilir. Ancak personel boyle bir ¢calisma sekline goniillii degil ise yaptigi her
iki iste de aksakliklar olmasi kagmilmazdir. Bu sebeple ¢ok tercih edilmeyen bir

caligma yontemidir. Art1 iicret 6denerek cazip hale getirilmesi saglanabilir.

3.1.5. Stajyerlere Yonelik Rotasyon Programlari

Dogru sekilde yonlendirilen bir stajyer, isletme igin ekstra maliyet
olusturabilir. Okuldan mezun olmadan 6nce 6grencinin her hangi bir is ortaminda
bulunmasi gelecek kariyer planlamasi agisindan ¢ok 6nemlidir. Stajyerlik is hayatiyla
ilk karsilasmadir. Stajyerlerin de isletmeler icin faydalar1 bulunmaktadir. Isletmeler
stajyerleri staj sirasinda tanima firsatt bulurlar. Daha sonra kendi isletmelerinde
calistirmak isterler. Stajyerleri inceleyen igletmeler, stajyerleri farkli birimlerde
calistirarak (yani rotasyona tabii tutarak) hangi birimde iyi olduklarni tespit
edebilirler. Boylece ise alim siirecinde de dogru adaylar dogru pozisyonlara

secilebilir.*?

4.1S ROTASYONUNUN YARARLARI

Is rotasyonun uygulayan isletmeler birgok anlamda yararli sonuglar elde
edilmesi miimkiin olabilmektedir. Is rotasyonunun isletmelerde sagladigi birgok
faydasi vardir. Bu faydalarin genellikle iki baslik altinda incelenmektedir. Bu
bagliklardan birincisi personellerin kariyer ve kisisel gelisimi ikincisi organizasyonel
ve is acgisindan yararlardir. Is rotasyonunu yararlart ve sakincalari isletmeden

isletmeye, kurumdan kuruma ve kamudan 6zele gore farkliliklar gosterebilmektedir.

1 Ay, 5.40.
112 Ay, 5.40.
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4.1. Cahsanlarin Kisisel ve Kariyer Gelisimi Ag¢isindan Rotasyonun

Yararlan

Rotasyonunun uygulama amacglarinin en basinda ¢alisana ve kuruma yarar

saglamasidir. Bazi durumlarda is rotasyonu c¢alisanlarin gelisimini olumlu ydnde

etkilemekte ve calisanlar1 motive etmektedir. Is rotasyonunun faydalar su sekilde

siralanmaktir.

“Yoneticilere ¢alisanlarin kariyer gelisimi agisindan ipuglari verir.
Calisanlarin orgiite baglilig1 artar.

Calisanlarin motivasyonunu ve memnuniyetini arttirir.

Orgiitii bir biitiin halinde goriip, anlama imkani saglar.

Birimlerin birbirleriyle olan iligkilerini, fonksiyonlarini anlamaya
yardimeci1 olur.

Rotasyon programina katilan calisanlarin daha kolay adapte olmasini
saglar.

Yoneticilerin her farkli c¢alisandan yeni seyler Ogrenir, yoneticilik
becerileri gelisir.

Is rotasyonu calisanlarin organizasyon hakkinda bilgilerini arttirirken,

”11315 rotasyonu calisanlar ac¢isindan

liderlik kapasitelerini giiclendirir.
ayrica su sayilan faydalari da saglamaktadir.

“Calisanlara ilerleme ve gelisim olanaklar1 verirken daha siki
caligmalarini saglar.

Bireylere takim c¢alismasini 6gretir, yeteneklerini arttirir.

Yiiksek performans gosteren calisanlari ddiillendirme imkani saglarken,
disiik performanslh calisanlar1 belirlemek ve sistem disina ¢ikarmasina
yardimci olur.

Terfi Oncesi yoneticilere bilgi verir, daha hizli terfi ettirilmesini saglar.
Egitim olarak kullanilarak, kisiler arasi takim kurma ve bireysel becerileri

99114+

gelistirir.””"Is rotasyonu etkin uygulandiginda calisanlar1 daha esnek,

daha ¢abuk adapte olan, yenilik¢i ve i¢ motivasyonu yliksek, 6grenmeye

U3 Kilig, Is tatmini ve Is Rotasyonu Arasindaki Iliskinin incelenmesine iliskin Otomotiv Sektériinde Bir
Arastirma, MU., S.B.E., YYLT, istanbul, 2008, s.30.; J. Orr, Job Rotation Give A Future leaders The
Depth They Need, Canadian HR Reporter, 2006, s. 17.

14 Kilig, 5.31; A. Urbaniak, Training Employess, Supervision, Vol. 65, 2, 2004, s. 6
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acik ve etkili iletisim saglar hale getirir. Hele ki rotasyon galisanin kisisel
ve kariyer gelisimi agisinda yarar saglayacak nitelikteyse ve calisan

tarafindan da isteniyorsa, kuruma getirisi kaginilmaz olacaktir.

4.2. Organizasyonel A¢idan Rotasyonun Yararlar

Is rotasyonunun organizasyonel agidan da bazi avantajlari vardir. Bu

avantajlar1 su sekilde belirtilmistir.

“Organizasyon i¢inde takim olmay1 kolaylastirir.

Biri isi 6grenmek i¢in harcanan egitim maliyetini diigiiriir, kisi isi yaparak
ogrenir.

Biiytik sirketlerde farkli kiiltiir metotlar1 6grenmeleri i¢in insanlar1 diger
sehir ya da iilkelerde rotasyon yapmalarini saglar.

Insan kaynaklarinin sirket icindeki calisanlarin degisik yetkinliklerini
anlamasina yardimci olur.

Is yetenek ve deneyimlerinin arttirilmasi igin bir aragtir ve geleneksel
egitim ve gelisim metotlarina bir alternatiftir.

Sirket birbirlerini yedekleyebilecek calisanlar elde etmis olur, isler
arasinda kolayca yer degistirilebilir.

Calisanlara sirket i¢indeki biitiin uygulamalar1 kiyaslama imkén1 saglar.
Boylece en iyi uygulamaya daha kisa siirede ulasilmis olur, sirketin
ogrenme hizi artmis olur.

Sirkete kaliteli adaylarin is bagvuruda bulunmasini saglar ve var olan
calisanda rotasyon ve ilerleme olanaklarini goérdiikleri i¢in is giicli devir
orani diiser.

Farkli is arkadaslar1 ile ¢alisma imkani verdiginden, kisinin ortamdan
sikilmasinin 6niine gegilmis olur.

Orgiit ici iletisim ve iliskiler artar.

Is rotasyonu programi sonundan calisanlardan alman geri besleme
dogrultusunda is rotasyonunun &grenen organizasyonlarin bir parcasi

oldugu ve is rotasyonuna tabi olan yoneticilerin programi sevdikleri
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ortaya ¢ikmustir.”**>Organizasyonel rotasyon uygulamasi yapan sirketler
bu rotasyonla calisanlar1 ortam degistirerek motive etmis, ¢alisanlara isi
bire bir 6greterek zamandan kazanmis, egitim igin ayri bir harcama
yapmamis, sirket calisanlarima kiyaslama firsatt vermis ve kisacasi
calisanlar arasinda iletisimi gelistirmis olurlar. Bu avantajlar hem o6rgiit
acisindan hem de calisanlar agisindan 6nemli yararlari bulunmaktadir.
Ornek verecek olursak aniden rahatsizlanan bir personelin alternatifinin

olmasi is aksatmayacak ve sirkette devamliligim saglayacaktir.

4.3. Hastanelerde Rotasyonun Yararlari

Hastanede c¢alisan saglik personeli yogun ve stresli bir ortamda hizmet
vermektedir. Bu durum zaman zaman gerginlikler yaratarak islerin aksamasina hatta
siddet olaylarmin yasanmasina sebep olmaktadir. Isin icinden ¢ikilmaz bir hal aldig
durumlarda, gerek bireysel gerekse ortam kaynakli sorunu ¢ozmek i¢in hastanelerde
rotasyon uygulamalar1 kullanilmaktadir. Hastanelerdeki rotasyon uygulamalar1 bazi
avantajlar saglamaktadir. Bu avantajlar su sekildedir. Yeni ise baslayan saglik
personelinin isi 6grenmesi i¢in gerekli egitime ekstra harcama yapilmaz ve kisi isi
yaparak pratigini gelistirme olanagi bulur. Saglik alaninda personele duyulan
ihtiyacin fazla olmasindan dolayr kurum birbirlerinin isini yapabilecek ¢alisanlar elde
etmis olur, birimler arasinda kolayca yer degistirilebilir. Saglik calisan1 hastane
icindeki biitiin uygulamalar1 kiyaslama imkani bulur. Stresli ¢alisma ortaminda
calisan saglik personelinin farkli is arkadaslar1 ile calisma imkanm verdiginden,
kisinin ortamdan sikilmasinin oniine gecilmis olur. Boylece personeller arasinda

esitsizlik kaldirilmis olur.

5. ROTASYON UYGULAMALARINDA MEYDANA GELEBILECEK
SORUNLAR

5.1. isletmelerde Rotasyon Programinda Meydana Gelebilecek Sorunlar
Bazi is rotasyonu programlarinda vizyon eksikligi ve planlama yoklugundan

basar1 elde edilememektedir. Is rotasyonu yapilmadan once deneme amagh pilot

18 Kilig, 5.32; L. P. Wilbur, The Value of On Job Rotation, Supervisory Management, vol. 38, 11, s. 6
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uygulama yapilmasi basariy1 dnemli dl¢iide etkileyebilmektedir.'*® Birgok is alaninda

bu uygulamalardan yararlanilmis fayda ve zararlari reel olarak test edilmistir.

Is rotasyonu yapilirken bazi sorunlar ortaya g¢ikabilmektedir. Bu sorunlar

asagida aciklanmustir.

“Calisanlar yeni isi 6@renirken hatalar yapabilir, bu da maliyeti arttirir.
Sirket rotasyon yapmayan calisanlarin1 da motive etmek zorunda kalir.
Rotasyona katilanlar rotasyon sonunda terfi etmezlerse ya da istedikleri
ticret artisini elde edemezlerse isten ayrilabilirler.

Egitim alan bazi ¢alisanlar, egitim sonrasi isten ayrilabilir.

Yanlis uygulanan rotasyon programlari is tatminini azaltir.

Calisanlarin is yiikiinii arttirirken tiretkenligini diistirebilir,

Rotasyona tabi ¢alisanlar aligma siiresinde zaman ve verim kaybina neden
olabilir.

Bazi boliimlerde rotasyona katilmak istemeyebilirler.

Rotasyona katilan calisanlar uzun siire g¢alismayacaklarindan dolay1
dislanabilir.

Ulkeler veya sehirlerarasi rotasyonlar bazi maliyetlere sebep olur.

Program sonunda calisanlarin iicret ve terfi beklentileri artar.

Rotasyon programini olusturmak, zaman ve maliyet gerektirir.

Calisanlar istemedikleri boliimlerde rotasyon yaparlarsa yaptiklari
boliimde calisanlarinda motivasyonunu diistiriir.

Rotasyon programina katilacak kisilerin se¢iminde dikkatli davranilmasi
gerekir, bu yiizden insan kaynaklarmin daha fazla zaman harcamasi
gerekmektedir.

Rotasyona katilan c¢alisanlar daha fazla on plana c¢ikarsa, programa
katilmayan yoneticilerin motivasyonu azalabilir.

Ayrmtili bir gelisim programi hazirlamak ¢alisanlarin 6zgiiven ya da
kisisel gelisim becerilerini giigsiizlestirebilir. Bu en ¢ok calisanin iginin
devamliligi i¢in bireysel sorumlulugun Onemini vurgulayan sirket

kiiltiirlerinde 6n plana ¢ikabilir.

16 http://www.danmacleod.com/Articles/Job_Rotation.htm, (30.07.2013).
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e Is rotasyonunun zararlarina inananlar, vasifsiz iscileri stres altina
soktuguna ve yaralanmalarin artacagini savunmakta ayni zamanda
yonetim ve egitimi kontrol etmenin zorlasacagmna inanmaktadirlar.”**’

Rotasyon dogru sekilde uygulanirsa verim almabilirken, yanlis rotasyon
uygulamalarinda zaman, emek vb. etkenleri olumsuz etkileyebilmektedir.

Rotasyonun bilingli ve belirli bir sisteme gore yapilmasi gerekmektedir. Yanlis

rotasyon uygulamalari ¢alisanlarda motivasyonu azaltabilir. Calisanlarin hatalarindan

kaynakli maddi ve manevi kayiplar yasanabilir. Kisacasi rotasyon karar1 iyi

verilmeli, getiri ve gotiiriileri iyi hesap edilerek hareket edilmelidir.

5.2. Hastanelerde Rotasyon Uygulamalarinda Meydana Gelebilecek Sorunlar
Rotasyon uygulamalarinin ne kadar sorun ¢dzecek bir yontem oldugu diisiilse
de meydana getirebilecegi handikaplarinin olabilecegi unutulmamalidir. Bunlarin
bazilarin1 su sekilde siralayabiliriz. Calisanlarin belli bir bransta uzmanlagmasinin
oniine gecilmis olmaktadir. Ozellikle insan hayatiyla ugrasan saglik kurumlarinda
uzmanlagma imkani bulamayan personel geri doniisii olmayan hatalara sebebiyet
verebilir. Saglik caligsanlarinin istemedikleri bolimlerde rotasyon yapmalart halinde
yaptiklar1 boliimde calisanlarinda performansi ve is kalitesini olumsuz yonde
etkileyebilir. Rotasyona tabi ¢alisanlar oryantasyon siirecinde zaman kaybi
yasayabilir. Saglik ¢alisanlarinin istemedikleri boliimlerde rotasyona tabi tutulmalari
halinde ¢alistiklar1 bolimde diger ¢alisanlarin da motivasyonunu diistirebilirler.
Saglik alanindaki rotasyon uygulamalari i¢in saglik yoneticilerinin daha fazla zaman
ayiracaklarindan asil iglerinde de aksamalar yada daha az zaman ayirma gibi sorunlar
yaratabilir. Hastanelerde rotasyon uygulamalari islerin daha yogun ve daha agir
oldugu acil, yogun bakim ve cerrahi klinikler vb. birimlerde hizmet veren saglik
calisanlar tarafindan istendigi ancak islerin rutin ve daha stabil hastalara hizmet
veren birimlerde calisanlarin ise rotasyon uygulamalarini istemedikleri bilinmektedir.
Bu da rotasyon uygulamalarinda sorun yasanmasina ve calisanlar arasinda
memnuniyetsizligin olusmasina neden olmaktadir. Bu memnuniyetsizligi ortadan
kaldirmak i¢inde 6zellikli birimlerde yani yogun birimlerde ¢alisan personele daha

yiiksek meblagda doner sermaye 6denmektedir.

17 Kahg, s.34; T. Ellis, Implementing Job Rotation, Occupational Health & Safety, Vol. 68, 1999, s. 82
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DORDUNCU BOLUM
DiYARBAKIR EGiTiM VE ARASTIRMA HASTANESI
INSAN KAYNAKLARI BAGLAMINDA KAMU HASTANELERINDE i$
ROTASTONUNUN ORGUTSEL ADALET ACISINDAN
DEGERLENDIRILMESI
1. DIYARBAKIR GAZi YASARGIL EGITIiM VE ARASTIRMA
HASTANESINE ILISKIN BILGILER
1.1. Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi Faal
Kapasitesi
1.2. Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi Hakkinda
Temel Bilgiler

T.C. Basbakanlik Toplu Konut Idaresi Baskanlig1 tarafindan 86000 metrekare
alan {lizerine yapilmis olan hastanemizin teslim alinmasindan 6nce Diyarbakir Devlet
Hastanesi, bir siire Diyarbakir Egitim ve Arastirma Hastanesi olarak hizmet
vermistir. Subat 2014’te hastanenin ismi Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma
Hastanesi olarak degistirilmistir. Hastanenin gerekli tibbi donanim ve personelin
tamamlanmasiyla ilgili calismalara devam edilmesi siirecinde Diyarbakir Gogiis
Hastaliklar1 Hastanesi hastanesine entegre edilmistir. Insaat1 tamamlanan ana binada

ilk olarak Gogiis Hastaliklar1 poliklinigi 25.06.2010 tarthinde agilmustir.

Toplam 28 hemodiyaliz cihazi ile bolgenin en biiyliik hemodiyaliz merkezi
olan diyaliz merkezi, 05.07.2010 tarihinde agilmistir. Bu yapilanmayla 85 diyaliz
hastasina hizmet verilmektedir. Ayn1 zamanda 17 periton diyalizi hastasina da hizmet
verilmektedir. Ana binada Goglis Hastaliklar1 Klinigine hasta kabul edilmeye
07.07.2010 tarihinde baslanmistir. Egitim ve Arastirma Hastanesi kadrosuna atanip
Devlet Hastanesinde hizmet veren branslardaki doktor, personel ve ekipmanlar
kademeli olarak Ana binaya taginarak hizmet vermeye baslamistir. Hastanede hasta
odalart 1 kisilik veya 2 kisilik sekilde olusturulmustur. Her odada yatak bas1 tibbi gaz
ve vakum pendantlari, klima, televizyon, buzdolab: standart olarak bulunmaktadir.
Toplam 273 odada 546 yatakla hizmet verilmektedir. Ayrica yogun bakim {initeleri
ile ayaktan tedavi iinitelerinde (acil servis, onkoloji ve Giinliikk Tedavi Merkezi ile

hemodiyaliz {initesi) ile toplam 681 tedavi yatagi bulunmaktadir.
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Hastanemizde hepsi laminer akimli 13 ameliyat salonu bulunmaktadir.
25.08.2010 tarihinden itibaren ameliyatlar yapilmaktadir. Ameliyathaneler kullanilan
branglarin 6zelliklerine gore dizayn edilmis ve endoskopik cerrahi girisimler yani
sira beyin cerrahisi, organ nakli, goz ve KBB cerrahisinde mikro cerrahi girisimler
yapilabilecek cihazlar mevcuttur.. 34 ameliyat masasi, ayda ortalama 2.500-3.000
ameliyat yapilmaktadir. Toplam 73 yogun bakim yatag1 ile bolgenin en biiyiik yogun
bakim {initesine sahip bir hastanedir. 3. Seviye 51 yogun bakim yatagr ve 37
ventilator bulunmaktadir. Servislerde ayrica bilgisayar destekli otomasyon, pndmatik
sistem ve hemsire ¢agri sistemi ile son derece modern ve hizli bir sekilde hizmet
verilmektedir. Girigimsel islemler ic¢in Gastroenterolojik endoskopi ve Gogiis
Hastaliklarinin Bronkoskopi islemlerinin yapildigi ve hasta dinlenme odalarini igeren

Endoskopi merkezi olusturulmustur.

Tibbi Onkoloji ve Giinlilk Tedavi Merkezinde kemoterapi ve diger giinliik
tedaviler uygulanmaktadir. Radyoloji bolimiinde bir adet 128 kesitli Bilgisayarl
Tomografi, 1 adet 4 kesitli BT, 1 adet 1,5 tesla MR, 3 dijital XRAY cihazi, 1 adet
floroskopi, 1 adet portabl rontgen, 12 ultrasonografi cihazi,2 adet kemik
dansilometre, 13 adet rontgen cihazi, 2 adet anjiyo cihazi, 2 adet scoby cihazi, 2 adet
mamografi, 3 adet EMG, 2 adet MR, 3 ADET ECO ile USG ve Doppler hizmeti
verilmektedir. Acil serviste travma ve resusitasyon miidahale odalarinda ventilator,
monitdr ve hasta bagi iiniteleri olacak sekilde tiim ekipmanlar saglanmistir. Acil
serviste acil laboratuar, dijital rontgen ve 64 kesit BT bulunmaktadir. 23.08.2010
tarthinden itibaren hizmet vermeye baslamistir. Egitim ve toplantilar yapmak iizere
345 kisilik konferans salonu ve 30 kisilik seminer salonu olusturulmustur. Egitim

Koordinatorliigii tarafindan kiitiiphane olusturulmustur.
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1.2. Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi Saghk

Gostergeleri

Tablo 1. Hastanenin 2013 Temmuz Hasta Sayilar:

Yatan Hasta Sayis1 2.619
Yatilan Giin Sayisi 18.184
Giintibirlik Hasta Sayisi(Acil Dahil) 126.672
Toplam Ameliyat Sayisi 2.759
Bir Hastanin Ortalama Kalis Giin Sayis1 41857

Tablo 2. Hastanenin 2013 Temmuz Poliklinik Hasta Sayilar

Uzman Poliklinik Hasta Sayis1 (Acil Hasta Dahil) |126.672
Acil Poliklinik Hasta Say1s1 33.640
Taburcu olan Hasta sayis1 2.629
Toplam Yatak Doluluk Orani 55%
Poliklinik oda sayis1 150

Tablo 3. Hastanenin 2013 Temmuz Saghk Personel Sayilar

Sira | Brang Adet

1 Klinisyen olan Uzman Sayis1 229

2 Klinisyen olmayan Uzman Sayis1 47

3 Uzman Hekim sayis1 277

4 Asistan hekim Sayisi 10

5 Pratisyen hekim Sayis1 16

6 Dis Hekimi Sayisi 4

7 Eczaci1 Sayist 14

8 Hemsire Sayisi 647

9 Ebe Sayis1 56
Klinik Uzman Basma Diisen Giinlik

10 | Muayene Sayisi (Acil ve Dig Harig) 17,8
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Tablo 4. Hastanenin 2013 Temmuz ameliyat sayilar

Ameliyat Sayilar Adet
A Grubu Ameliyat Sayisi 80
B Grubu Ameliyat Sayisi 767
C Grubu Ameliyat Sayisi 1.091
D Grubu Ameliyat Sayisi 592
E Grubu Ameliyat Sayisi 229

1.3. Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim Ve Arastirma Hastanesi Insan
Kaynaklan

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde 2013 Temmuz ayinda
mevcut olan, uzman hekim sayis1 277, pratisyen hekim sayist 16, eczaci sayist 14,
hemsire sayis1 647, ebe sayisit 56, saglik memuru sayisi1 52, anestezi teknisyeni sayisi
59, fizyoterapist sayist 11, tibb1 sekreter sayis1 52° dir. Hastanede toplam 1184 saglik
calisan ile hizmet verilmektedir. 2013 yilinda toplam 2065 kadrolu personel
calismaktadir.

2.KATILIMCILARLA ILGILI DEMOGRAFIK BILGILER
2.1. Katiimeilarin Sosyo Demografik Ozellikleri
Arastirma kapsaminda olan DGYEAH °‘de calisan personelin sosyo demografik
ozellikleri c¢alismamizin bagimsiz degiskenlerini olusturarak, bu ¢alismamiza
DGYEAH ‘nin 149 calisan1 personeli katilmistir. DGYEAH’ ta calisan personelin
sosyo demografik oOzelliklerinden yas, cinsiyet, medeni durum, egitim diizeyi,
kurumdaki pozisyonu, kurumdaki ¢alisma siiresi, ¢alisilan boliimle ilgili ¢alisma
stireleri degerlendirilmis ve Onerilerde bulunulmustur. Sosyo demografik 6zellikler

ayr1 bagliklar ve tablolar halinde asagida ayrintili olarak belirtilmistir.
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2.2. Cinsiyetlerine Gore Frekans ve Yiizde Degerleri
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Aragtirma Hastanesi calisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimceilarin 117°si kadin, 32 “si erkektir.

Tablo 5. Katihmcilarin Cinsiyet Degiskenine Gore Dagilimi Tablosu

Cinsiyet Degiskeni Frekans (f) Yiizdeler (%)
Erkek 32 215
Kadin 117 78,5
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de gorildigi tizere DGYEAH c¢alisan personellerinden
ankete katilan katilmcilarin = biliylik  ¢ogunlugunu kadmlarin  olusturdugu,
katilimcilarin yaklasik beste birini ise erkeklerin olusturdugu gozlenmistir. Analiz
sonuclarinda cevaplayan kadin oranin erkeklerden ¢ok daha fazla oldugu
goriilmiistiir. Hemsirelik mesleginin daha once sadece bayan meslegi olarak icra
edilmesi ancak son on yilda hemsirelik mesleginin erkekler tarafindan da yapilmaya

baslamasindan dolay1 bayan katilimcilarin daha fazla oldugu diisiiniilmektedir.

2.3. Yasa Gruplarma Gore Frekans ve Yiizde Degerleri
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi c¢alisanlarindan 149
katilimer bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimeilarin sadece ikisi bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 6. Katihmcilarin Yaslarina Gore Dagilinn Tablosu

Yas Araliklar1 Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 2 1,3
21-25 41 27,5
26-30 60 40,3
31-35 33 22,1
36-40 7 4,7

41 ve iistii 6 4

Total 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere DGYEAH! de calisan personellerden
ankete katilanlardan iigte iki yilizdelik oran ile 26-30 yas grubunun, 35 yas lstl
oranin ise minimal degerlerde kaldig1 ise agikga goriilmektedir. DGYEAH ilk
acildiginda hastane eski devlet hastanesiyle beraber iki hastane olarak hizmet
vermeye baslamistir. Ancak Dagkapt semtinde bulunan hastane ikinci basamak bir
hastane olarak DGYEAH ‘tan ayrilmistir. Personel dagiliminda oncelik istege ve
daha sonra kidem yilina gore ayarlanmasindan kaynakli 35 yas tistii personelin gerek
ulasim gerekse asina olduklar1 eski diizenlerine donme istegi ve bu hastaneyi tercih
etmelerine sebep oldugu disiiniilmektedir. Yeni agilan bir hastane olmasindan
dolayi ihtiyacin ¢ok olmasi ve hastanenin ayrilarak Dagkapi kampiisiinde memuriyet
yili fazla olan personelin orada tutulmasi, gen¢ calisan saglik¢i grubunun yeni
hastanede gorevlendirilmesi vb. etkenlerden dolayt DGYEAH® ta 21-30 yas geng

grubunun ¢aliganlarin ticte ikisinden fazlasini olusturmasi normal kabul edilebilir.

2.4. Katihmcilarin Medeni Durumlarina Gore Frekans ve Yiizde
Degerleri
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi calisanlarindan 149
katilimcr bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin on biri bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 7. Medeni Durumlarina Goére Dagilim Tablosu

Medeni durum Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 11 74
Bekar 74 49,7

Evli 64 43
Total 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin yarisindan ¢ogunun bekarlardan, yariya yakinmin da
evlilerden olustugu goézlenmistir. Geng niifusun bu hastanede say1 olarak fazla
olmasinin nedeninin saglik meslek lise ¢ikisli lise mezunu hemsirelerin

bulunmasindan, c¢alisanlarin ¢ogunun yeni mezun olmasindan, ndbetli ve is
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yogunlugu fazla ve zor olan bir meslek olmasindan, ilk atamalar1 daha diisiik KPSS
puanlariyla dogu illerine olmasindan dolay1 bekar katilimci sayisinin fazla oldugu

diistiniilmektedir.

2.5. Egitim Diizeyine Gore Frekans ve Yiizde Degerleri
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Aragtirma Hastanesi calisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece {i¢ii bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 8. Katihmcilarin Egitim Diizeylerine Gore Dagihinm Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 3 2
Tlkogretim 1 0,7

Lise 16 10,7

On lisans 27 18,1
Lisans 98 65,8
Lisansiistii 4 2,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere egitim diizeyi agisindan DGYEAH ¢
personellerinden ankete katilan katilimcilardan ¢ok az bir kisminin lisansiistii,
cogunlugun lisans mezunu, bir kisminin 6n lisans mezunu ve az bir kisminin da lise
mezunu oldugu goézlenmistir. Saglik sektoriindeki gelismelerin hizla biiylimesi,
tiniversitelerde saglik boliimlerinin cazip hale getirilmesine yonelik gelismelerin
artmasi, is istthdaminin fazla olmasi, saglik boliimii tiniversite mezunlarinin daha
kolay is bulabilecegi bilinci ve saglik meslek liselerinin kapatilmasi, saglik meslek
liselerine smavsiz 6n lisans hakkiin taninmasi ve bu bdliimleri dort yilliga
tamamlama hakkinin verilmesi, maasa eklenen doner sermaye gelirinin yiiksek okul
mezunlarinda daha fazla olmasi gibi faktorlerin lisans mezunu sayisi arttirmis

olabilecegi diisiiniilmektedir.
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2.6.Kurumdaki Pozisyonuna Gore Frekans ve Yiizde Degerleri

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi calisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimeilarin altis1 bu soruyu bos
birakmustir.

Tablo 9. Katihmcilarin Kurumdaki Pozisyonlarima Gore Dagihimi Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 6 4
Hemsire 118 79,2
Saghk Teknikeri/Memuru 7 4,7
Diger 18 12,1
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH ° personellerinden ankete
katilan katilimcilarin kurumdaki pozisyon agisindan ¢cogunlugunu hemsirelerin, ¢ok
az bir kismmi saghk teknikeri/memurlarin, diger personellerin olusturdugu
gozlenmistir. DGYEAH’ nin yeni agilan bir hastane olmasindan ayrica arastirma
hastanelerinde hemsireye duyulun ihtiyacin fazla olmasindan ayrica hastane ve
yatakli kurum olmasindan dolayr yardimeci saglik personellerinden hemsirelerin
sayisinin daha ¢ok oldugu diistiniilmektedir.

2.7. Kurumda Calisma Siiresine Gore Frekans ve Yiizde Dagilin

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimer bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos
birakmustir.

Tablo 10. Katihmcilarin Kurumda Cahisma Siirelerine Gore Dagilimi Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)

Bos 1 0,7
1 yildan az 30 20,1
1-5yil 72 48,3
6-10 y1l 22 14,8
11-15yul 12 8,1
16-20 yil 6 4

21 yil ve iistii 6 4

Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere katilimcilarin kurumda c¢alisma
sirelerine  bakildiginda DGYEAH calisan personellerden ankete katilan
katilimcilardan yaklasik yarisina yakininin 1-5 yil arasi, az bir kismimin 16-20 yil
arast ve alti kiginin de 21 yil isti oldugu gozlenmistir. Yeni agilan bir hastane
olmasi, hemsire ihtiyacinin fazla olmasi, yeni mezun yardimci personellerin
atamalarinin hiz kazanmasi vb. nedenlerden dolay1r yeni mezun katilimcilarin fazla

oldugu diisiiniilmektedir.

2.8. Cahisilan Béliim ile Tlgili Cahsma Siirelerinin Frekans ve Yiizdeleri
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin besi bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 11. Katihmcilarin Aym Boliimde Calisma Siirelerine Gore Dagilimi.

Tablosu
Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)

Bos 5 3,4
1-3yil 117 78,5

4-6 yil 19 12,8
7-10 yul 5 3,4

10 y1l ve iistii 3 2
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH c¢alisan personellerden
ankete katilan katilimecilarin yaridan fazlasinin ayni boliimde ¢alisma siiresinin 1-3
y1l oldugu gozlenmistir. Hizmet alan insan olunca hassasiyet ve korkular artmaktadir.
Ozellikli birimlerin isleyisine alismis personeli degistirmek hasta saglhigim
etkileyeceginden, c¢alisilanlarin ekip ruhunu bozacagindan ve yeni sorunlar
yaratacagindan yer degisikliginin mecbur olmadik¢a tercih  edilmedigi

diistiniilmektedir.
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3. ROTASYON ILE ILGILI ANALiZLER
3.1. Bulunulan Birime Adaptasyona iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin {igii bu soruyu bos
birakmustir.
Tablo 12. Katihmcilarin Kurumlarinda Bulunduklar1 Birime Adapte Olmalar

Icin Gereken Siireye iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 3 2,01
3-6 ay 113 75,8
6 ay-1 yil 26 17,4
1 yildan fazla 7 4,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de gorildiigii lizere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin kurumlarinda bulunduklar1 birime adapte olmalar i¢in
gereken siireye yarisindan ¢ogunun 3-6 ay, yaklasik altida birinin 6 ay-1 yil ve
katilimcilardan az bir kisminin bir yildan fazla olmasi gerektigini diistindiikleri
gbzlenmistir. Her meslek guruplarinda adaptasyon stirecinin farkli olabilecegi ancak
bu kurum i¢in insan sagligiyla ugrasan bir meslek gurubunun adaptasyon siirecinin

en az 3-6 ay olmasi gerektigi goriilmektedir.

3.2. Rotasyon Imkanlarina Goére Boliim Degistirip Degistirmemeye

fliskin Frekans ve Yiizde Dagilim
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin dordii bu soruyu bos

birakmustir.
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Tablo 13. Katihmcilarin Kurumlarinda Rotasyon Imkéanlarina Goére Béliim

Degistirip Degistirmemeye iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 4 2,7
Evet 62 40,3
Hayir 83 55
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin rotasyon imkani verilse, bu imkani kullanmayacaklarini
ifade eden katilimci sayisinin yarisindan biraz fazlasinin ilk sirada yer aldigi,
katilimcilardan yariya yakininin rotasyon imkani verilse, bu imkéani1 kullanacaklar
gbzlenmistir. Insan saghg hassas ve onemli oldugundan bu hizmeti yiiriiten
saglikcilarin alistiklar1 ve bildikleri hasta potansiyeline hizmet vermeleri daha
giivenilir olabilecegi bu yiizden yer degisikliginin fazla tercih etmedikleri, yogun ve

sartlar1 zor olan birimlerin rotasyon isteyebilecekleri diisiiniilmektedir.

3.3. En Son Rotasyona Tabi Tutulma Siirelerine Iliskin Frekans ve
Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimeilarin yirmi biri bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 14. Katihmcillarin Kurumlarinda En Son Reotasyona Tabi Tutulma

Siirelerine Iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 21 141
1-3 ay 36 24,2
3-6 ay 14 9,4
6 ay-1 yil 6 4
1 yildan fazla 72 48,3
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilardan yarisini en son bir yil 6nce, altida birinin 1-3 ay dnce
ve az bir kisminin 6 ay -1 yil 6nce rotasyona tabi tutulduklar1 gézlenmistir. Yeni
acilan DGYEAH ‘de yeni ise baslayan personel sayisinin ¢ok olmasi, ¢alisma
stirelerinin kisa olmasi, ise yeni baslama heyecani vb. faktorlerin yer degistirme

taleplerini ilk yillarda daha az olabilecegini diisiindiirmektedir.

3.4. Boliim Degistirme Sebebine iliskin Frekans ve Yiizde Dagilin
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin yedisi bu soruyu bos

birakmuistir.

Tablo 15. Katihmcilarin Kurumlarinda Béliim Degistirme Sebebine Iliskin

Sonuglar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 7 47
Aymi isi yapmaktan sikildigim icin 38 25,5
Farkh seyler 6grenmek icin 96 64,4
Bircok isi kendime baglamak i¢in 4 2,7
Farkh insanlarla calhisabilmek icin 4 2,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de gorildigii tizere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin yaridan fazlasinin rotasyonu farkli seyler 6grenmek i¢in,
altida birinin ayni isi yapmaktan sikildiklari i¢in, katilimcilarin ¢ok az bir kisminin
bircok isi kendisine baglamak icin ve farkli insanlarla ¢alisabilmek icin bolim
degistirmek istedikleri gozlenmistir. Saglik calisanlarinin is yogunlugunun fazla
olmasi, alanlarinda branglasarak calistigi yerde uzun siireli kalma istegi, saglik
alanindaki gelismeler, calisanlarin siirekli kendilerini gelistirme ihtiyacini olacagi

diistiniilmektedir.
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3.5. Boliim Degistirdikten Sonra Eski Gorevlerini Unutmak ve Bir Daha
Hic Yapmamak isteyip istememelerine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 16. Katimcilarin Kurumlarinda Béliim Degistirdikten Sonra Eski
Gorevinizi Unutmak Ve Bir Daha Hic Yapmamak Isteyip Istememelerine
fliskin Sonucla Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 1 0,7
Evet 26 17,4
Hayir 122 81,9
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere katilimcilarin tamamina yakininin
kurumlarinda bolim degistirdikten sonra eski goérevlerini unutmak ve bir daha hig
yapmamak istemedikleri, ¢ok az bir kisminin kurumlarinda boliim degistirdikten
sonra eski gorevlerini unutmak ve bir daha hi¢ yapmamak istedigi yani eski iglerini
unutmak istedikleri gdzlenmistir. Saglik calisanlarinin erken ise baslamalari, erken
yasta para kazanmalari, ilk ¢alisma yillarinin heyecani, saglhigin 6zveri isteyen bir
alan olmasinin bilerek tercih edilmesi vb. nedenlerden dolayr katilimcilarin

gorevlerini unutmak istemedikleri diisiintilmektedir.

3.6. Rotasyonun Kurum Icin Temel Politika Olup Olmamasmna iliskin
Frekans ve Yiizde Dagilimlar:

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimceilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.
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Tablo 17. Katihmeilarin Kurumlarinda Rotasyonun Kurum I¢in Temel Politika

Olup Olmamasina fliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 1 0,7
Evet 62 41,6
Hayir 86 57,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin yaridan fazlasinin rotasyon i¢in kurumun temel
politikast olmasini istemedikleri, yartya yakin katilimcinin ise rotasyon i¢in kurumun
temel politika olmasini istediklerini belirtmislerdir. Calisanlarin alistig1 isi yapmak
istemesi, yapilan isin Ozellikle risk arz etmesi, yer degistirmenin yaratacagi

sorunlardan kaginma gereksinimlerinin rotasyon istegini azalttig1 diistiniilmektedir.

3.7. Issiz Kalma Kaygisi Is Yerinde Mecburen Cahsmalarina Sebep Olup
Olmamasina iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 18. Katimcilarin Kurumlarinda Issiz Kalma Kaygis1 Is Yerinde

Mecburen Calismalarima Sebep Olup Olmamasina Mliskin Sonugclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Evet 62 41,6
Hayir 87 58,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigli iizere issiz kalma kaygis1 yliziinden
mecburen calisan ve ¢alismayan katilimcilar arasinda say1 bakimindan yakinlik arz
etmektedir. DGYEAH calisan personellerden ankete katilan katilimcilarin yarisindan
fazlasinin igsiz kalma kaygisinin is yerinde mecburen c¢alismalarma sebep

olmadigini, katilimecilarin yariya yakinmin issiz kalma kaygisinin is yerinde
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mecburen caligmalarina sebep olmadigim1 disiindiikleri gozlenmistir. Saglik
calisanlarinin kamu personeli olmasinin verdigi giivence isi kaybetme korkusunu
azaltmakta, issiz kalma kokusu olan c¢alisan sayilarinin birbirine yakin olmasi ise
yeni baslayan calisanlarin is tecriibesizliklerinden ve birbirlerini etkiledikleri gibi

sebeplerden kaynaklandig diistintilmektedir.

3.8. Etkili Bir Rotasyon Politikasmmin Yiiriitiildiigine Inanip
Inanmamalarina iliskin Frekans ve Yiizde Dagilimm

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimc1r bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimeilarin iicii bu soruyu bos

birakmuistir.

Tablo 19. Katihmcilarin Kurumlarinda Etkili Bir Rotasyon Politikasinin

Yiiriitiildiigiine inanip iInanmamalarina iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 3 2
Evet 12 8,1
Hayir 134 89,9
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin tamamina yakininin kurumlarinda etkili bir rotasyon
politikasinin  yiiriitiildigline inanmadiklari, katilimcilarin ¢ok az bir kisminin
kurumlarinda etkili bir rotasyon politikasinin yiiriitiildiigiine inandiklar1 goézlenmistir.
Yeni olusum igerisinde olan kamu hastaneler birligi kurumunun getirdigi
yeniliklerin, yonetim degisikliklerinin DGYEAH‘ta etkili bir rotasyon politikasinin
yiiriitilmemesine sebep oldugu diisiiniilmektedir.

3.9. Rotasyon Sonucu Boliim Degistirilirse, Yoneticilerin Kendilerini
Basarisiz Gordiigii Icin Yapildigim Diisiiniip Diisiinmemelerine Iliskin Frekans
ve Yiizde Dagilimi

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 20. Katihmcilarin Kurumlarinda Rotasyon Sonucu Boliim Degistirilirse,

Yoneticilerin Kendilerini Basarisiz (Ya Da Uyumsuz, O Béliim i¢in Uygunsuz

Vs.) Gordiigii icin Yapildigim Diisiiniip Diisiinmemelerine iliskin Sonuclar

Tablosu
Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Evet 52 34,9
Hayir 97 65,1
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildigii tizere DGYEAH’ta galisan personellerden

ankete katilan katilimcilarin  lgte

birinin

rotasyon sonucu bolimiiniiziin

degistirilmesini, yoneticilerin kendilerini basarisiz (ya da o boliim i¢in uygunsuz vs.)
gordiigii i¢in yapildigim1 diistindiikleri,  {icte ikisinin ise rotasyon sonucu
boliimiiniiziin degistirilmesini, yoneticilerin kendilerini basarisiz (ya da o boliim i¢in
uygunsuz vs.) gordiigii i¢in yapilmadigmi digiindikleri gozlenmistir. Halbuki
DGYEAH’ ta ve diger saglik sektoriindeki saglik ¢alisanina olan ihtiyacin ne kadar
fazla oldugu bilinmekte bundan dolay1 yer degisikliklerinin ihtiyaca ve mecburiyete
gore yapildigr bilinmektedir. Ancak bu diislincenin personeller arasinda tam olarak

kabul gérmedigi diistiniilmektedir.

3.10. Rotasyonun Is Yerinde Motivasyonu Artirip Artirmamasina fliskin
Frekans ve Yiizde Dagilimi

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimceilarin sadece biri bu soruyu bos
birakmustir.
Tablo 21. Katihmeilarin Kurumlarinda Rotasyonun Is Yerinde Motivasyonu

Artirip Artirmamasina Iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Bos 1 0,7
Evet 44 29,5
Hayir 104 69,8
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigli tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimeilarin tigte ikisinden fazlasinin ¢alistiklari kurumda rotasyonun
motivasyonu artirici bir etkisinin olmayacagini, kalan katilimcilarin ise rotasyonun is
yerinde motivasyonu artiracagini diistindiikleri gozlenmistir. Her meslek grubunda
oldugu gibi is ortamini degistirmek calisanlarda gerginlik yaratmaktadir. Yapilan isin
zor olmasina ragmen is ortamina aligmig olmanin verdigi rahatlik ve konunun saglik
oldugu bir meslek grubunun yasayacagi sikintilar g6z 6nlinde bulunduruldugunda

rotasyonla motivasyon arasinda ters orant1 oldugu diisiiniilmektedir.

3.11. Yapilan isi Severek Yapip Yapmamalarma iliskin Frekans ve
Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 22. Katimcilarin Kurumlarinda Yaptiklari Isi Severek Yapip

Yapmamalarina iliskin Sonuclar Tablosu

Degiskenler Frekans (f) Yiizdeler (%)
Evet 91 61,1
Hayir 58 38,9
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigi tizere DGYEAH calisan personellerden
ankete katilan katilimecilarin yaridan fazlasimin yani beste {igliniin yaptiklart isi
severek, katilimcilarin beste ikisinin ise yaptiklari isi sevmeyerek gergeklestirdikleri
gozlenmistir. Halbuki Insan saghgiyla ugrasan calisanlarm Ozverili ve islerini
sevmeleri gerekir. Ancak bir meslek se¢imi yapilirken; sadece maddi kaygilar ve
kolay is bulma olanaklar1 degil ayn1 zamanda se¢ilecek meslegin zorluklar1 da g6z
oniinde bulundurulmasi gerektigi diisiiniilmektedir. Bu sayede c¢alisanlarin is

hayatinda daha mutlu ve iiretken olmalar1 beklenebilir.
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3.12. Rotasyon Tammmina Verilen Cevaplara Iliskin Frekans ve Yiizde
Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 23.Katihmcilarin Kurumlarinda Rotasyon Tammma Verdikleri

Cevaplara iliskin Sonuclar Tablosu

Frekans | Yiizdeler
Yarg ciimleleri ()] (%)

Bos 5 3,4

Bir calisamin kurum icinde her isi yeterli derecede bilip,

gerektiginde yapabilmesi 51 34,2

Belli bir konuda uzmanlasan bir ¢calisanin, kurum icindeki

diger isleri de kisa siireli uygulayarak 6grenmesi 47 31,5

Rutinlikten kurtulmak icin calisanlarin zaman zaman

béliimler arasinda yer degistirmesi 46 30,9

Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigl izere DGYEAH ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin cevaplarinin birbirine yakin oldugu goriilmektedir.
Katilimcilarin bir  ¢alisanin kurum iginde her isi yeterli derecede bilip, gerektiginde
yapabilen ¢aligan sayisinin oraninin, katilimcilarin belli bir konuda uzmanlasan bir
calisanin, kurum i¢indeki diger isleri de kisa siireli uygulayarak 6§renmesi oranina
yakin oldugu, katilimcilarin rutinlikten kurtulmak icin g¢alisanlarin zaman zaman
boliimler arasinda yer degistirmesi sorusunu cevaplama oraninin ise bu degerlerden
biraz daha fazla oldugu gozlenmistir. Saglik personeline olan ihtiyacin artmasi,
hemsirelikte branslasmanin olmamasi, ihtiyaca gore hemsirelerin  boliimlere
verilmesine sebep oldugu, 6zellikli birimlerde ¢alismanin zorlugunun zaman zaman

boliimler arasinda yer degistirmesine neden oldugu diistiniilmektedir.
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4. KARAR ALMA SISTEMI ILE ILGILI ANALIZLER

4.1. Karar Alma Sisteminin Karar Alabilmeleri i¢cin Dogru Bilgileri
Saglayip Saglamamasina Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilimlar:

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 24. Katihmcilarin Kurumlarindaki Karar Alma Sisteminin Karar

Alabilmeleri Icin Dogru Bilgileri Saglayip Saglamamasina iliskin Sonuclar

Tablosu
Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 48 32,2
Katilmiyorum 37 24,8
Kismen katiliyorum 37 24,8
Katihiyorum 17 11,4
Tamamen katiliyorum 10 6,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiylik ¢ogunlugunun karar alma sisteminin dogru
bilgiler sunmadigini, katilimcilarda geri kalaninin ise karar alma sisteminin dogru
bilgiler sundugunu bildirdikleri gézlenmistir. Kamu Hastaneler Birliginin yeni bir
kurum olmasindan kaynakli belirsizliklerin  olmasi ve yonetim de yetki

degisikliklerinin olmas1 vb. durumlarin sonuglari etkiledigi diisiiniilmektedir.

4.2. Mevcut Karar Alma Sisteminin Calsanlarin Alman Kararlarn
Sorgulamasina Firsat Verip Vermemesine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilimi
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 25.Katihmcilarin Kurumlarindaki Mevcut Karar Alma Sisteminin
Cahsanlarin Alinan Kararlar1 Sorgulamasina Firsat Verip Vermemesine fliskin

Sonuglar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 58 38,9
Katilmiyorum 47 31,5
Kismen katiliyorum 23 15,4
Katiliyorum 16 10,7
Tamamen katiliyorum 5 3,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin yaridan fazlasinin alinan kararlarin sorgulanmasina
firsat verilmedigini, katilimcilardan kalanlarinin kararlarin sorgulanmasina firsat
verildigi goriisiine sahip olduklar1 gézlenmistir. Kamu Hastaneler Birliginin yeni bir
kurum olmasindan kaynakli belirsizliklerin olmasit ve yonetim de yetki
degisikliklerinin olmasi, kaliplasmis kurallarin yikilamamasi vb. durumlarin
sonugclari etkiledigi diisiiniilmektedir.

4.3. Mevcut Karar Alma Sisteminin Karardan Etkilenecek Olan
Herkesin Dikkate Ahmip Alinmamasinin Saglamasina iliskin Frekans ve Yiizde
Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 26. Katihmecilarin Kurumlarindaki Mevcut Karar Alma Sisteminin
Karardan Etkilenecek Olan Herkesin Dikkate Almp Alinmamasinin

Saglamasina Iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 59 39,6
Katilmiyorum 38 25,5
Kismen katiliyorum 31 20,8
Katiliyorum 17 11,4
Tamamen katiliyorum 4 2,7
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigi tizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden ankete
katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugun karar alma sisteminin karardan etkilenecek
kisilerin dikkate alinmayacagi, katilimcilardan geri kalaninin kurumlarindaki mevcut
karar alma sisteminin karardan etkilenecek olan herkesin dikkate alindigi goriisiine

sahip oldugu gozlenmistir.

4.4. Mevcut Karar Alma Sisteminin Kararlarin Tutarh Bir Sekilde
Almnabilmesi icin Gereken Standartlara Sahip Olup Olmamasina iliskin
Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilimci1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 27 Katihmcilarin Kurumunuzdaki Mevcut Karar Alma Sisteminin
Kararlarin Tutarh Bir Sekilde Alinabilmesi Icin Gereken Standartlara Sahip

Olup Olmamasina iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 53 35,6
Katilmiyorum 54 36,2
Kismen katiliyorum 25 16,8
Katihlyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 7 4,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigi iizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun kurumdaki mevcut karar alma
sisteminin kararlarin tutarli bir sekilde alinabilmesi i¢in gereken standartlara sahiptir
goriisiine katilmadiklari, katilimcilar1 az bir kisminin kurumdaki mevcut karar alma
sisteminin kararlarin tutarli bir sekilde alinabilmesi i¢in gereken standartlara sahiptir

goriisiine katildiklar1 gozlenmistir.
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4.5. Mevcut Karar Alma Sisteminin Karardan Etkilenecek Olan Tiim
Taraflarin Goriislerinin Dikkate Alimip Ahnmamasina liskin Frekans ve Yiizde
Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 28. Katihmcilarin Kurumlarindaki Mevcut Karar Alma Sisteminin
Karardan Etkilenecek Olan Tiim Taraflarin Goriislerinin Dikkate Alimip

Almmamasina fliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 62 41,6
Katilmiyorum 43 28,9
Kismen katiliyorum 29 19,5
Katiliyorum 9 6
Tamamen katiliyorum 6 4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere katilimcilarin tamamina yakininin
yani katilimcilarin bliyiik ¢ogunlugunun kurumdaki mevcut karar alma sistemi
karadan etkilenecek olan tiim taraflarin goriislerinin dikkate alinmasini saglar
goriistinti reddettikleri, ylizde onunun kurumdaki mevcut karar alma sistemi karadan
etkilenecek olan tiim taraflarin goriislerinin dikkate alindigimi diisiindiikleri
gbzlenmistir.

4.6. Mevcut Karar Alma Sisteminin Karara Ve Kararin Uygulanisina
iliskin Sorunlarin Diizenli Olarak Cahlsanlara fletilmesini Saglayip
Saglamamasina lliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 29. Katihmcilarin Kurumlarindaki Mevcut Karar Alma Sisteminin
Karara Ve Kararin Uygulamsina {liskin Sorunlarin Diizenli Olarak

Calisanlara fletilmesini Saglayip Saglamamasina iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%0)
Yamtsiz 4 2,7
Kesinlikle katilmiyorum 44 29,5
Katilmiyorum 46 30,9
Kismen katiliyorum 37 24,8
Katihlyorum 11 7,4
Tamamen katiliyorum 7 47
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiylik cogunlugunun kurumlarindaki mevcut karar alma
sisteminin karara ve kararin uygulanisina iliskin sorunlarin diizenli olarak ¢alisanlara
iletilmesini saglar yargisina katilmadigi, katilimcilarin yiizde on ikisinin mevcut
karar alma sisteminin karara ve kararin uygulanisina iliskin sorunlarin diizenli olarak

calisanlara iletildigini diistindiikleri gbzlenmistir.

4.7. Mevcut Karar Alma Sisteminin Cahsanlarin Karar Hakkinda ilave
Bilgi Ve Ac¢iklama Istemlerine izin Verip Vermemesine iliskin Frekans ve
Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 30. Katthmcilarin Kurumunuzdaki Mevcut Karar Alma Sisteminin

Cahsanlarin Karar Hakkinda Tlave Bilgi Ve Aciklama Istemlerine izin Verip

Vermemesine Iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 1 2.7
Kesinlikle katilmiyorum 52 34,9
Katilmiyorum 47 31,5
Kismen katiliyorum 34 22,8
Katiliyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 5 3,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH’ ta calisan personellerden

ankete katilan katilimcilarin biiylik cogunlugunun kurumlarindaki mevcut karar alma

sisteminin ¢alisanlarin karar hakkinda ilave bilgi ve agiklama istemlerine izin verir

yargisina katilmadiklari, katilimcilarin yiizde onunun kurumlarindaki mevcut karar

alma sisteminin ¢alisanlarin karar hakkinda ilave bilgi ve agiklama istemlerine izin

verir yargisina katildiklar1 gézlenmistir.
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5. YONETICI DAVRANISI ILE ILGILI ANALIZLER ve
YORUMLARI

5.1. Yoneticinin Kendi Diisiincelerini Dikkate Alip Almamasina Iliskin
Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimetr soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece ikisi bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 31.Katihmcilarin Kurumlarinda Yoneticinin Kendi Diisiincelerini

Dikkate Alip Almamasina iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)

Yanitsiz 2 1,3
Kesinlikle katilmiyorum 58 38,9
Katilmiyorum 37 24,8
Kismen katiliyorum 36 24,2
Katihiyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 6 4

Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimeilarin biiyiik ¢ogunlugunun yoéneticinin diisiincelerini dikkate
alir yargisina katilmadigi ancak katilimeilarin yiizde on birinin yOneticinin
diistincelerini dikkate alir yargisina katildig1 gézlenmistir. Sendikalagmalarin fazla
oldugu bu donemde calisanlarin bu soruya tarafli cevap vermis olabilecekleri,
soruyla ilgili olumlu cevaplarin yonetim taraftar1 ya da yonetimin destekledikleri

sendika ¢alisanlarindan olustugu diisiiniilmektedir.

5.2. Yoneticinin Taraf Tutup Tutmasma Iliskin Frekans ve Yiizde
Dagilim
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 32. Katihmcillarin Kurumlarinda Yoneticinin Taraf Tutup Tutmasina

fliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 60 40,3
Katilmiyorum 42 28,2
Kismen katiliyorum 33 22,1
Katiliyorum 5 3,4
Tamamen katiliyorum 9 6
Toplam 149 100

Yukarida yer alan tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta
calisan personellerden ankete katilan katilimcilarin tamamina yakininin yonetici taraf
tutmaz yargisina katilmadigi, geriye kalan az katilimcilarin da yonetici taraf tutmaz
yargisina katildigi gozlenmistir. Sendikalagmalarin fazla oldugu bu dénemde
calisanlarin bu soruya tarafli cevap vermis olabilecekleri soruyla ilgili olumlu
cevaplarin yonetim taraftar1 ya da yonetimin destekledikleri sendika c¢alisanlarindan

olustugu diisiiniilmektedir.

5.3. Yoneticinin Kendilerine Kars1 Nazik Ve Anlayish Olup Olmamasina
fliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢aliganlarindan 149
katilimcet bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece ikisi bu soruyu bos
birakmustir.
Tablo 33. Katilimcilarin Kurumlarinda Yoneticinin Kendilerine Kars1 Nazik Ve

Anlayish Olup Olmamasina Iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 2 1,3
Kesinlikle katilmiyorum 51 34,2
Katilmiyorum 37 24,8
Kismen katiliyorum 40 26,8
Katihlyorum 12 8,1
Tamamen katiliyorum 7 4,7
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigli tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugu yoneticinin kendilerine kars1 nazik ve
anlayishidir yargisina katilmadigi, katilimcilarin ¢ok az bir kisminin ydneticinin

kendilerine kars1 nazik ve anlayislidir yargisina katildig1 gézlenmistir.

5.4. Yoneticinin Cahsanlarin Haklarina Onem Verip Vermemesine
Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilimi

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimct bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmuistir.

Tablo 34. Katihmcilarin Kurumlarinda Yoneticinin Cahisanlarin Haklarina

Onem Verip Vermemesine iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 53 35,5
Katilmiyorum 36 24,2
Kismen katiliyorum 43 28,8
Katihiyorum 8 54
Tamamen katiliyorum 8 54
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyilk ¢ogunlugu yoneticinin caliganlarin haklarina
onem verir yargisina katilmadiklari, katilimcilarin ylizde on birinin yoneticinin
calisanlarin haklarima 6nem verir yargisina katildigi gézlenmistir. Saglik personel
eksikligi, siirekli degisen yonetim ve calisanlarin etkilesim i¢inde olmalarinin bu

durumu olumsuz etkiledigi diistiniilmektedir.
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5.5. Yoneticinin Islerini Ne Derecede Iyi Yaptiklarmma iliskin
Geribildirim Vermelerine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece ikisi bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 35. Katihmcilarin Kurumlarinda Yoéneticinin Islerini Ne Derecede Iyi

Yaptiklarina iliskin Geribildirim Vermelerine liskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 2 1,3
Kesinlikle katilmiyorum 46 30,9
Katilmiyorum 50 33,6
Kismen katiliyorum 30 20,1
Katihlyorum 14 9,4
Tamamen katiliyorum 7 47
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiylik ¢ogunlugu yoneticinin kendiislerini ne derecede
1yi yaptiklarina iliskin geribildirim verir yargisina katilmadigi, katilimcilardan yiizde
on dordiiniin yoneticinin kendiislerini ne derecede 1y1 yaptiklarina iliskin geribildirim

verir yargisina katildig1 gozlenmistir.

5.6. Yoneticinin Adil Olmak Iic¢in Gercek Bir Caba Gésterip
Gostermemesine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimer bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.

90



Tablo 36. Katihmeilarin Kurumlarinda Yéneticinin Adil Olmak Icin Gergek

Bir Caba Gosterip Gostermemesine Iliskin Sonuglar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 47 31,5
Katilmiyorum 57 38,3
Kismen katiliyorum 29 19,5
Katiliyorum 8 5,4
Tamamen katiliyorum 7 4.7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere DGYEAH’ ta calisan personellerden

ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugu yoneticinin adil olmak i¢in gercek bir

caba gosterir yargisina katilmadigi, katilimcilari ¢ok az bir kisminin yani yiizde

onunun yoneticinin adil olmak icin gercek bir caba gosterir yargisina katildig

gozlenmistir.

5.7. Yoneticinin Karsilastiklar1 Zorluklar1 Asmalar icin Destek verip

Vermemesine iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilimc1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimceilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 37.Katihmcilarin Kurumlarinda Yoneticinin Karsilastiklar1 Zorluklar:

Asmalari i¢in Destek Verip Vermemesine Tliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 49 32,9
Katilmiyorum 49 32,9
Kismen katiliyorum 33 22,1
Katilyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 7 4,7
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigli tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimecilarin  biiyilk ¢ogunlugunun yoneticinin karsilastiklar
zorluklar1 agsmalari i¢in destek verir yargisina katilmadiklari, katilimcilarin yiizde on
birinin yoneticinin karsilastiklar1 zorluklar1 asmalar1 i¢in destek verir yargisina

katildiklar1 gézlenmistir.

5.8. Uygulanan Odiillendirme Sistemine {liskin  Goriislerini
Yoneticilerine Aktarip Aktaramamalarina iliskin Frekans ve Yiizde Dagihm

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimct bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmuistir.

Tablo 38. Katihmeilarin Kurumlarinda Uygulanan Odiillendirme Sistemine

fliskin Goriislerini Yoneticilerine Aktarip Aktaramamalarma fliskin Sonuclar

Tablosu
Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)

Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 46 30,9
Katilmiyorum 45 30,2
Kismen katiliyorum 40 26,8
Katihlyorum 9 6
Tamamen katiliyorum 8 5,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyliik ¢ogunlugu uygulanan 6diillendirme sistemine
iliskin goriislerini yoneticime aktarabilirim yargisina katilmadiklari, katilimcilarin
ylizde on birinin uygulanan odiillendirme sistemine iliskin goriislerimi yoneticime

aktarabilirim yargisina katildiklar1 gozlenmistir.
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5.9. Igleri ile T1lgili Hedef Ve Planlarim Yéneticileriyle Paylasip
Paylasamamalarina iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos
birakmustir.
Tablo 39.Katiimcilarin Kurumlarinda Isleri ile Tlgili Hedef ve Planlarim

Yoneticileri ile Paylasip Paylasamamalarina Iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 44 29,5
Katilmiyorum 47 31,5
Kismen katiliyorum 40 26,8
Katihiyorum 7 4.7
Tamamen katiliyorum 10 6,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyiikk ¢ogunlugunun isimle ilgili hedef ve planlarimi
yoneticimle paylasabilirim yargisina katilmadiklari, katilimecilarin yiizde on birinin
isimle ilgili hedef ve planlarimi yoneticimle paylasabilirim yargisina katildiklar

gbzlenmistir.

5.10. Yoneticinin Performanslarimi En Dogru ve Gercek¢i Bir Bicimde
Degerlendirmeye Ozen Géosterip Gostermemelerine fliskin Frekans ve Yiizde
Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimct bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.

93



Tablo 40. Katihmcilarin Kurumlarinda Yoéneticinin Performanslarimi En Dogru

Ve Gercekci Bir Bicimde Degerlendirmeye Ozen Gosterip Gostermemelerine

Tliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)

Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 54 36,2
Katilmiyorum 47 31,5
Kismen katiliyorum 30 20,1
Katiliyorum 9 6

Tamamen katiliyorum 8 5,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden

ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun yoneticim performansimi en dogru

ve gercekci bir bigimde degerlendirmeye Ozen gosterir yargisina katilmadigi,

katilimcilarin yiizde onunun ise yoneticim performansimi en dogru ve gercekci bir

bicimde degerlendirmeye 6zen gdsterir yargisina katildigi gdzlenmistir.
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6. ODULLENDIRME SISTEMI ILGILI ANALIZLER

6.1. Ustlendikleri Sorumluluklar ile Aldiklar1 Odiillerin Birbirine Uygun
Olup Olmamasina iliskin Frekans ve Yiizde Dagihm

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 41. Katitimeilar Kurumlarinda Ustlendikleri Sorumluluklar ile Aldiklar

Odiillerin Birbirine Uygun Olup Olmamasina iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 62 41,6
Katilmiyorum 44 29,5
Kismen katiliyorum 27 18,1
Katihiyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 6 4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢cogunlugunun {istlendigim sorumluluklar ile
aldigim odiiller birbirine uygundur yargisina katilmadigi, katilimcilarin ylizde on
birinin ise Ustlendigim sorumluluklar ile aldigim 6diiller birbirine uygundur yargisina

katildiklar1 gézlenmistir.

6.2. Sahip Olduklar1 Deneyim ile Aldiklar1 Odiiller Birbirine Uygun
Olup Olmamasina Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilin
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 42. Katihmeilarin Kurumlarinda Sahip Olduklar: Deneyim fle Aldiklar
Odiiller Birbirine Uygun Olup Olmamasina iliskin Sonuclar Tablosu

Yargi ciimleleri Frekans (f) | Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 62 41,6
Katilmiyorum 50 33,6
Kismen katiliyorum 24 16,1
Katiliyorum 9 6
Tamamen katiliyorum 4 2,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin tamamina yakiminin yani biiyiikk cogunlugu sahip
oldugum deneyimim ile aldigim ddiiller birbirine uygundur yargisina katilmadiklari,
katilimcilarin ¢ok az bir kisminin ise yani yiizde dokuzunun sahip oldugum

deneyimim ile aldigim &diiller birbirine uygundur yargisina katildiklart gozlenmistir.

6.3. Gosterdikleri Cabaya Gore Adil Bir Sekilde Odiillendirilip
Odiillendirilmemesine iliskin Frekans ve Yiizde Dagihm

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarmdan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 43. Katihmcilarin Kurumlarinda Gosterdikleri Cabaya Gore Adil Bir
Sekilde Odiillendirilip Odiillendirilmemesine Iliskin Sonuclar. Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 64 43
Katilmiyorum 43 28,9
Kismen katiliyorum 24 16,1
Katihlyorum 12 8,1
Tamamen katiliyorum 6 4
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigli tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun gosterdigim cabaya gore adil bir
sekilde odiillendirilmekteyim yargisina katilmadigi, katilimcilarin on ikisinin ise
gosterdigim cabaya gore adil bir sekilde ddiillendirilmekteyim yargisina katildiklar

gozlenmistir.

6.4. Iyi Bir Is Yaptiklarinda Hak Ettigi Sekilde Odiillendirilip
Odiillendirilmediklerine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.
Tablo 44. Katihmcilarin Kurumlarinda Iyi Bir is Yaptiklarinda Hak Ettigi
Sekilde Odiillendirilip Odiillendirilmediklerine Iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 74 49,7
Katilmiyorum 37 24,8
Kismen katiliyorum 27 18,1
Katihiyorum 6 4
Tamamen katiliyorum 5 3,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere katilimcilarin biiyiik gogunlugunun iyi
bir is yaptigimda hak ettigim sekilde odiillendirilmekteyim yargisina katilmadigi,
katilimcilarin  yiizde yedisinin 1se bir 15 yaptigimda hak ettigim sekilde

odiillendirilmekteyim yargisina katildiklar1 gézlenmistir.

6.5. Islerindeki Stres ve Gerginlise Gore Hak Ettikleri Sekilde
Odiillendirilip Odiillendirilmediklerine Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilim
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilimci bu soruyu cevaplandirmistir.
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Tablo 45.Katihmcilarin Kurumlarinda islerindeki Stres Ve Gerginlige Gore

Hak Ettikleri Sekilde Odiillendirilip Odiillendirilmediklerine iliskin Sonuclar

Tablosu
Yargi ciimleleri Frekans (f) | Yiizdeler (%)

Kesinlikle katilmiyorum 75 50,3
Katilmiyorum 36 24,2
Kismen katillyorum 26 17,4
Katihlyorum 7 47
Tamamen katiliyorum 5 3,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin tamamina yakininin isimdeki stres ve gerginlige gore
hak ettigim sekilde ddiillendirilmekteyim yargisina katilmadigi, katilimcilarin ¢ok az
bir kisminin ise isimdeki stres ve gerginlige gore hak ettigim sekilde

odillendirilmekteyim yargisina katildig1 gézlenmistir.

6.6. Kendilerine Benzer Yetenek ve Egitime Sahip Diger Cahsanlar
Dikkate Aldiklarbm Adil Bir Sekilde Odiillendirildiklerini Diisiiniip
Diisiinmediklerine iliskin Frekans ve Yiizde Dagihm

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 46.Katihmcilarin Kurumlarinda Kendilerine Benzer Yetenek Ve Egitime
Sahip Diger Calisanlarn Dikkate Aldiklarnm Adil Bir  Sekilde

Odiillendirildiklerini Diisiiniip Diisiinmediklerine Iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 69 46,3
Katilmiyorum 39 26,2
Kismen katiliyorum 29 19,5
Katiliyorum 6 4
Tamamen katiliyorum 6 4
Toplam 149 100
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Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere DGYEAH’ ta ¢alisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin tamamina yakininin benimle benzer yetenek ve egitime
sahip diger calisanlar1 dikkate aldigimda adil bir sekilde odiillendirildigimi
diisiiniiyorum yargisina katilmadigi, katilimcilarin ¢ok az bir kisminin ise benimle
benzer yetenek ve egitime sahip diger calisanlar1 dikkate aldigimda adil bir sekilde

odiillendirildigimi diisiiniiyorum yargisina katildigi gozlenmistir.

6.7. Kendileriyle Aym Isi Yapan Diger Cahsanlar1 Dikkate Aldiklarinda
Adil Bir Sekilde Odiillendirildiklerini Diisiiniip Diisiinmediklerine Iliskin
Frekans ve Yiizde Dagilimi

Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149

katilime1 bu soruyu cevaplandirmistir.

Tablo 47. Katiimcillarin Kurumda Kendileriyle Aym Isi Yapan Diger
Calisanlar1 Dikkate Aldiklarinda Adil Bir Sekilde Odiillendirildiklerini

Diisiiniip Diisiinmediklerine fliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%)
Kesinlikle katilmiyorum 66 443
Katilmiyorum 37 24,8
Kismen katiliyorum 32 21,5
Katiliyorum 10 6,7
Tamamen katiliyorum 4 2,7
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere katilimcilarin tamamina yakininin
kurumda benimle ayni1 isi yapan diger ¢alisanlar1 dikkate aldigimda adil bir sekilde
odillendirildigimi diisiinliyorum yargisina katilmadigi, katilimeilarin ¢ok az bir
kisminin ise kurumda benimle ayni isi yapan diger ¢alisanlart dikkate aldigimda adil

bir sekilde ddiillendirildigimi diislinliyorum yargisina katildig1 gézlenmistir.
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6.8. Diger Kurumlarda Kendileri fle Aym Isi Yapan Cahsanlar1 Dikkate
Aldiklarinda Adil Bir Sekilde Odiillendirildiklerini Diisiiniip Diisiinmediklerine
Iliskin Frekans ve Yiizde Dagilimi
Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisanlarindan 149
katilimcet bu soruyu cevaplandirmistir. Bu katilimcilarin sadece biri bu soruyu bos

birakmustir.

Tablo 48. Katihmcilarin Kurumlarinda Diger Kurumlarda Kendileri fle Aym
Isi  Yapan Cahsanlann Dikkate Aldiklarinda Adil Bir  Sekilde
Odiillendirildiklerini Diisiiniip Diisiinmediklerine iliskin Sonuclar Tablosu

Yarg ciimleleri Frekans (f) Yiizdeler (%0)
Yanitsiz 1 0,7
Kesinlikle katilmiyorum 74 49,7
Katilmiyorum 27 18,1
Kismen katiliyorum 33 22,1
Katihiyorum 7 47
Tamamen katiliyorum 7 47
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii tizere DGYEAH’ ta calisan personellerden
ankete katilan katilimcilarin biiylik ¢ogunlugunun diger kurumlarda benimle ayni isi
yapan calisanlar1 dikkate aldigimda adil bir az bir kismmin ise diger kurumlarda
benimle aym isi yapan c¢alisanlar1 dikkate aldigimda adil bir sekilde

odiillendirildigimi diisiiniiyorum yargisina katildig1 gézlenmistir.
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6.9. Anket Calismasinin Giivenilirlik (Cronbach’s Alpha ve Hotellng’s T-
Squared testi) ve Farklihk (KMO and Bartlett's Test) Analizi

Tablo 49. Giivenilirlik Analizi Tablosu

Cronbach's Alpha Degisken

0,964 25

Tablo 50. Hotelling's T? Testi Tablosu

Hotelling's T-Squared F P

74,022 2,559 0,000

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere Cronbach’s Alpha katsayist % 96,4
cikmistir. Bu deger Hotelling’s T Squared testiyle de dogrulanmistir. Test sonug
olasilig1 P<0,000 ¢ikmis ve bu deger de 0,01’den kiigiik oldugu i¢in Cronbach’s
Alpha katsayis1 gecerlidir. 5°li likert 6lgege gore hazirlanmig sorular analiz igin

uygundur.

Tablo 51. Gruplar Arasi Farklihik Analizi Tablosu

KMO and Bartlett's Test

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. 0,943
P 0,000

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere KMO ve Bartlet’s kiiresellik testine
gore olasilik degeri P<0,05’den kiiglik ¢ikmistir. Boylelikle ankette yer alan 5°li
likert dlgegine gore hazirlanmig sorular faktor analizine uygundur. Soru 20 ile soru
44 arasinda yer alan sorular faktor analizine sokularak gruplandirilmistir. Boylelikle

25 soru yerine faktor analizi sonucu elde edilen faktorlerle analizler yapilmistir.
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Tablo 52. Toplam Ag¢iklanan Varyans Tablosu

6.10. Varyans Analizi

Degiskenler | Toplam | % Varyans | Kiimiilatif % | Toplam| % Varyans | Kiimiilatif %
1 14,802 59,208 59,208 6,88 27,521 27,521
2 1,82 7,279 66,486 6,669 26,674 54,195
3 1,418 5,672 72,158 4,491 17,963 72,158
4 0,936 3,743 75,901
5 0,715 2,861 78,762
6 0,624 2,497 81,258
7 0,569 2,275 83,533
8 0,486 1,944 85,477
9 0,472 1,886 87,363
10 0,433 1,731 89,094
11 0,325 1,299 90,392
12 0,314 1,258 91,65
13 0,281 1,123 92,774
14 0,267 1,068 93,842
15 0,234 0,934 94,776
16 0,22 0,88 95,656
17 0,185 0,738 96,395
18 0,176 0,702 97,097
19 0,143 0,573 97,67
20 0,125 0,5 98,17
21 0,123 0,492 98,662
22 0,106 0,425 99,087
23 0,093 0,374 99,461
24 0,079 0,315 99,775
25 0,056 0,225 100

Tablo degerlerinde de gorildiigi lizere 6z degerin 1’den biyiik oldugu

durumda 25 degisken 3 adet gruba ayrilmistir. Toplam agiklanabilir varyans orani %

72°dir. Varimax yontemiyle rotasyona ugramis degerlerin gruplanmis halleri yani

hangi degiskenin hangi gruba ait agagidaki faktor analizi tablosunda gosterilmistir.

102




6.11. Faktor Analizi
Tablo 53. Degiskenler Arasi1 Gruplama Tablosu

Sorular | Gruplar
1 2 3
s20 0,673
s21 0,835
§22 0,598
s23 0,729
s24 0,723
s25 0,703
s26 0,471 0,568
s27 0,736
s28 0,68
s29 0,787
s30 0,743
s31 0,77
32 0,764
s33 0,73
s34 0,584
s35 0,451
s36 0,732
s37 0,559 0,638
s38 0,756
s39 0,745
s40 0,788
s41 0,786
s42 0,836
s43 0,803
s44 0,822

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere 27°ci degisken ile 36’c1 degiskene
kadar yer alan degiskenlerin tiimii yoneticilerin davranislari ile alakali olup faktor
analizi sonucunda 1’ci grup olarak gruplanmistir. Analizlerde yonetici degiskeni
altinda analiz edilecektir. 37°ci degisken ile 44’cii degisken arasinda yer alan
degiskenler odiillendirme ile alakali olup faktor analizi sonunca gore 2’°ci grup olarak

gruplanmistir. Analizlerde oOdiillendirme degiskeni adi altinda analiz edilecektir.
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20’ci degisen ile 26’c1 degisken arasinda yer alan degiskenler karar alma ile ilgili
olup faktor analizi sonucuna gore 3’°cii grup olarak gruplanmistir. Analizlerde karar
alma degiskeni adi altinda analiz edilecektir. Bdylece 25 soru birinci boyutta
“yoneticilerin davramislar1”, ikinci boyutta “édiillendirme” ve ii¢lincii boyutta da

“karar alma” degiskeni olarak isimlendirilmistir.

6.12. Medeni Duruma Gore Degiskenler Testi
Tablo 54. Medeni duruma gore degiskenler orgiitsel adalet algis1 boyutlar:

acisindan iliski analizi tablosu

Medeni
Durum Frekans | Ortalama t sd p
Yonetici Dav. Bekar 74 -0,1874656 | -2,223 | 136 0,028
Evli 64 0,1953587 | -2,213 | 130,446 | 0,029
Odiillendirme Bekar 74 -0,138019 | -1,499 | 136 0,136
Evli 64 0,1133333 | -1,495 | 131,741 | 0,137
Karar Bekar 74 -0,0227337 | 0,09 136 0,928
Sistemi
Evli 64 -0,0379465 | 0,09 | 129,631 | 0,929

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere medeni durum degiskeni ile orgiitsel
adalet algis1 boyutlar1 agisindan farklilik olup olmadigi analiz edilmis ve analiz
sonucunda medeni durum degiskeni ile orgiitsel adalet algis1 boyutlarindan yonetici
davranig1 boyutu arasinda % 95 giivenilirlikte bir farklanma oldugu tespit edilmistir
(t:-2,223, p<0.05). Bu farkliligin kimin lehine oldugu degerlendirildiginde
farklanmanin evlilerin lehine, bekarlarin aleyhine oldugu ortalama degerlerde
goriilmektedir. Bu baglamda bekarlar daha c¢ok yonetici davranislarini olumsuz
bulurken evliler yonetici davranislarini daha olumlu bulmaktadirlar.

Ancak medeni durum degiskeni ile orgiitsel adalet algis1 boyutlarindan
odiillendirme ve karar sistemi boyutlari agisindan 0,05 anlamlilik diizeyinde bir
farklanma olmadig tespit edilmistir (p>0.05). Odiillendirme ve karar alma faktérleri

medeni duruma gore farklilik gdstermemektedir.
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6.13. Cinsiyet Durumuna Gore Degiskenler Arasi Farklihk Analizi
Tablo 55.Cinsiyet Durumuna Gore Degiskenler Acisindan Analiz Tablosu

Cinsiyet Frekans | Ortalama t sd p
Yonetici Dav. Erkek 32 -,1551517 -0,99 147 0,324
Bayan 117 0,0424347 | -1,144 62,245 0,257
Odiillendirme Erkek 32 -0,0756392 | -0,482 147 0,631
Bayan 117 0,0206877 | -0,513 54,065 0,61
Karar Sistemi Erkek 32 -0,0832346 | -0,53 147 0,597
Bayan 117 0,022765 -0,601 60,083 0,55

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere cinsiyete ile oOrglitsel adalet algisi
boyutlar1 agisindan farklilik olup olmadigi analiz edilmis ve analiz sonucunda
cinsiyet degiskeni ile orgiitsel adalet algisi, ddiillendirme ve karar sistemi boyutlari
acisindan 0,05 anlamlilik diizeyinde bir farklanma olmadigi tespit edilmistir

(p>0.05).

6.14. Yas Gruplarma Gére iliski (Anova) Testi ve Yorumlari

Tablo 56. Yas Gruplarina Gore Rotasyon Boyutlar1 Acisindan Iliski Analizi
Tablosu

Kareler Kare
Yas Degiskeni Toplam sd Ortalamasi | F p
Yonetici Dav. Gruplar Arast 7,059 4 1,765 1,78 0,136
Gruplar Igi 140,804 142 0,992
Toplam 147,863 146
Odiillendirme Gruplar Arast 5,199 4 1,3 1,303 0,272
Gruplar Igi 141,605 142 0,997
Toplam 146,804 146
Karar Sistemi Gruplar Arast 2,615 4 0,654 0,643 0,633
Gruplar I¢i 144,325 142 1,016
Toplam 146,94 146

105



Tablo degerlerinde de goriildiigli lizere yasa gore oOrgiitsel adalet algisi
boyutlar1 agisindan farklilik olup olmadigi analiz edilmis ve analiz sonucunda
cinsiyet degiskeni ile orglitsel adalet algisi, ddiillendirme ve karar sistemi boyutlar
acisindan 0,05 anlamlilik diizeyinde bir farklanma olmadigi tespit edilmistir
(p>0.05). Yani yas gruplarn arasinda birbirlerine gore yonetici davranislari,

odiillendirme ve karar alma faktorleri arasinda farklilik yoktur.

6.15. Calisma Siirelerine liskin Anova Testi

Tablo 57. Katihmeilarin Kurumlarinda Calisma Siireleri fle Rotasyon Boyutlar

Arasindaki iliski Analizi Tablosu

Kareler Kare
Calisma Siiresi Toplam sd Ortalamas1 | F p
Yonetici Dav. Gruplar Arasi | 5,769 5 1,154 1,152 0,336
Gruplar igi 142,152 | 142 1,001
Toplam 147,921 | 147
Odiillendirme Gruplar Arasi | 8,919 5 1,784 1,822 (0,112
Gruplar Igi 139,009 |142 0,979
Toplam 147,928 | 147
Karar sistemi Gruplar Arasi | 3,741 5 0,748 0,737 0,597
Gruplar Ici 144,225 |142 1,016
Toplam 147,967 | 147

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere kurumda calisma siiresine gore
orgiitsel adalet algis1 boyutlar1 arasi farklilik olup olmadig: aragtirilmistir. Kurumda
calisma siiresine gore orglitsel adalet algis1 boyutlar1 aras1 0.05 anlamlilik diizeyinde
farklilik olmadig: tespit edilmistir. Yani kurumda g¢alisma siiresi degiskeni orgiitsel
adalet algisinin boyutlar1 olan yonetici davraniglari, odiillendirme ve karar alma

faktorleri agisindan farklilik arz etmemektedir (p> 0,05) .
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6.16. Boliimlerde Calisma Siiresine liskin Anova Testi

Tablo 58. Katihmcilarin Kurumlarindaki Boliimlerde Calisma Siiresine Tliskin

Analiz Tablosu

Kareler Kare
Toplam sd Ortalamas1 | F p
Yonetici Dav. | Gruplar Arasi 1,41 3 0,47 0,454 0,715
Gruplar igi 145,111 | 140 1,037
Toplam 146,522 | 143
Odiillendirme | Gruplar Arasi 2,497 3 0,832 0,827 0,481
Gruplar igi 140,851 | 140 1,006
Toplam 143,347 | 143
Karar sistemi | Gruplar Arasi 2,677 3 0,892 0,885 0,45
Gruplar igi 141,117 |140 1,008
Toplam 143,794 | 143

Tablo degerlerinde de goriildiigii izere ayn1 boliimde g¢alisma siiresine gore

farklilik olup olmadigi arastirilmistir. Ayni boliimde calisma siiresine gore farklilik

olup olmadigina bakildiginda olasilik degerleri (p>0,05)’den biiyliik oldugu igin

gruplar arasinda farklilik yoktur. Yani ayni boliimde ¢alisma stiresi gruplar1 arasinda

birbirlerine gore yonetici davraniglari, 6diillendirme ve karar alma faktorleri arasinda

farklilik yoktur.

6.17. En Son Rotasyona Tabi Tutulma Siirelerine iliskin Anova Testi

Tablo 59. Katihmcillarin Kurumlarinda En Son Rotasyona Tabi Tutulma

Siirelerine fliskin Analiz Tablosu

Toplam Ortalama
Kareler sd Kare F p
Yonetici Dav. | Gruplar Arasi 3,463 3 1,154 1,238 0,299
Gruplar I¢i 115,647 124 0,933
Toplam 119,111 127
Odiillendirme | Gruplar Arasi 2,883 3 0,961 0,905 0,441
Gruplar Igi 131,707 124 1,062
Toplam 134,59 127
Karar sistemi | Gruplar Arasi 9,433 3 3,144 3,404 0,08
Gruplar Igi 114,536 124 0,924
Toplam 123,969 127
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Tablo degerlerinde de goriildigli iizere en son rotasyona tutulma siiresine
gore farklilik olup olmadigi arastirilmigtir. En son rotasyona tutulma siiresine gore
farklilik olup olmadigina bakildiginda olasilik degerleri (p> 0,05)’den biiyiik oldugu
i¢cin gruplar arasinda farklilik yoktur. Yani en son rotasyona tutulma stiresi gruplari
arasinda birbirlerine gore yonetici davranislari, 6diillendirme ve karar alma faktorleri

arasinda farklilik yoktur.

6.18. Rotasyonun Temel Politika Olmasina iliskin Analiz

Tablo 60. Katihmcilarin Kurumlarinda Rotasyonun Temel Politika Olmasina

Iliskin Analiz Tablosu

Rotasyon degiskeni Frekans |Ortalama t sd p
Yonetici Dav. Evet 60 -0,1410955 -1,491 140 0,138
Hayir 82 0,1122678 -1,528 136,554 | 0,129
Odiillendirme Evet 60 -0,1510606 -1,392 140 0,166
Hayir 82 0,0835564 -1,415 134,061 0,16
Karar Sistemi Evet 60 0,121197 1,105 140 0,271
Hayir 82 1,05 100,536 0,296

Tablo degerlerinde de gorildiigi lizere rotasyonun ¢alistiginiz kurum i¢in
temel politika olup olmamasi durumuna goére Orgiitsel adalet algist boyutlar
agisindan farklilik olup olmadigi analiz edilmig ve analiz sonucunda cinsiyet
degiskeni ile orgiitsel adalet algisi, 6diillendirme ve karar sistemi boyutlar1 agisindan
0,05 anlamlilik diizeyinde bir farklanma olmadigi tespit edilmistir (p>0.05).karar
alma faktorii farklilik gosterip gostermedigi test edilmis, tiim boyutlar i¢in 0,05
anlamlilik diizeyinde boyutlar acisindan bir farklilik olmadigi tespit edilmistir
(p>0.05).
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6.19. Etkili Bir Rotasyon Politika Yiiriitillmesine

Tablo 61. Katihmecilarin Etkili Bir Rotasyon Politika Yiiriitiilmesine Iliskin

Analiz Tablosu

Frekans Ortalama t df Olasihk
Yonetici Dav. Evet 12 0,3041332 1,07 144 0,286
Hayir 134 -0,0204294 | 1,064 13,021 0,307
Odiillendirme Evet 12 0,4473947 | 1,76 144 0,08
Hayir 134 -0,0718772 |1,461 |12,296 0,169
Evet 12 0,3951383 |1,431 |[144 0,155
Karar Sistemi Hayir 134 -0,0327456 |1,653 |13,937 0,121

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere etkili bir rotasyon politikasi

yiirlitiilmesine gore oOrgiitsel adalet algis1 boyutlar1 agisindan farklilik olup olmadig:

analiz edilmis, analiz sonucunda rotasyon politikas1 yiiriitiilmesine gore orgiitsel

adalet algis1 boyutlarindan 6diillendirme boyutu agisindan 0,05 anlamlilik diizeyinde

bir farklanma oldugu tespit edilmistir(p<0,05). Bu farkliligin kurumda etkili rotasyon

uygulandigi diisiincesinde olanlar lehine oldugu tespit edilmistir.

Ancak etkili bir rotasyon politikas: yiiriitiilmesine degiskeni ile Orgiitsel

adalet algis1 boyutlar1 orgiitsel adalet algis1 ve karar sistemi boyutlart agisindan 0,05

anlamlilik diizeyinde bir farklanma olmadigi tespit edilmistir (p>0.05).
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6.20. Rotasyonun Motivasyonu Artirmasina iliskin Analiz

Tablo 62. Katilmcilarin Kurumlarinda Rotasyonun Motivasyonu Artirmasina

Iliskin Analiz
Frekans |Ortalama |t sd p
Yonetici Dav. Evet 44 0,0020901 |0,027 146 0,978
Hayir 104 -0,0028722 | 0,028 85,534 0,978
Odiillendirme Evet 44 0,0091904 |0,001 146 1
Hayir 104 0,0090957 |0,001 87,828 1
Karar Sistemi Evet 44 0,2469775
Hayir 104 -0,1089275

Tablo degerlerinde de goriildiigli {izere rotasyon uygulamalarinin calisan
motivasyonuna etkisi ile orgiitsel adalet algist boyutlar1 agisindan farklilik olup
olmadig test edilmis ve sonugta rotasyon uygulamalarinin ¢alisgan motivasyonuna
etkisi olumlu veya olumsuz oldugu diislincesine gore orgiitsel adalet algis1 boyutlari
acisindan 0,05 anlamlilik diizeyinde bir farklanma olmadigi tespit edilmistir
(p>0.05).

6.21. Boliim Degistirme Sebebi Analizi

Tablo 63. Katihmcilarin Kurumlarinda Boliim Degistirme Sebebi Analizi

Tablosu
Birgok isi Farkl1
Ayni isi yapmaktan | Farkli seyler kendime insanlarla
sikildigim igin O0grenmek icin | baglamak i¢in | caligmak igin
Cinsiyet Frekanslar (f) Frekanslar (f) | Frekanslar (f) | Frekanslar (f)
Erkek 10 19 1 0
Bayan 28 7 3 4

Tablo degerlerinde de goriildiigii iizere bir¢ok katilimcinin 77 bayan ve 19
erkek katilimeinin  farkli seyler 6grenmek igin bdliim degistirmek istedigi
gozlenmistir. Cinsiyete boliim degistirebilseydiniz sebebi ne olurdu degiskenin
capraz tablosuna bakildiginda biiyiik cogunluk farkli seyler 6grenmek icin boliim

degistirmeyi istedikleri goriilmektedir.
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6.22. Etkili Bir Rotasyon Politikasinin Yiiriitiildiigiine Inanmalarina
Mliskin Analiz
Tablo 64. Katihmcilarin Cahstiklar1 Kurumda Etkili Bir Rotasyon Politikasinin

Yiiriitiildiigiine iInanmalarina Iliskin Sonuclar Tablosu

Egitim diizeyi Evet Hayir
Ilkokul 0 1
Lise 4 11
On Lisans 3 23
Lisans 4 93
Lisans Ustu 1 3

Tablo degerlerinde de goriildiigli iizere egitim diizeyleri ile etkili rotasyon
politikas1 yiiriitiilmesi degiskeninin c¢apraz tablosuna bakildiginda tiim egitim

diizeylerinde etkili bir rotasyon siirecinin olmadigi goziikmektedir.

6.23. Rotasyonun Calisslan Kurumda Temel Politika Olmasmna iliskin
Analiz
Tablo 65. Katihmcilarin Rotasyon Cahstigimiz Kurum Icin Temel Politika

Olmah mudir? Sorusuna iliskin Capraz Tablosu

Yas degiskeni Evet (f) % Hayir(f) % Toplam %
21-25 yas 14 34,10% 27 65,90% 41 100%
26-30 yas 26 44,10% 33 55,90% 59 100%
31-35 yas 14 42,40% 19 57,60% 33 100%
36-40 yas 4 57,10% 3 42,90% 7 100%
41 yas ve iizeri 2 33,30% 4 66,70% 6 100%
Toplam 60 86 146

Yiizdeler 41,10% 58,90% 100%

Tablo degerlerinde de goriildiigli lizere katilimcilarin yaridan fazlasinin
rotasyon calistiginiz kurum i¢in temel politika olmadigini, katilimcilarin yarisina
yakinin rotasyon calistiginiz kurum icin temel politika oldugunu diisiindiikleri
gozlenmistir. Yas ve rotasyonun calistiginiz kurum i¢in temel politika midir
degiskeni ile ¢apraz tablosunda genel olarak bireyler temel politika olmadiginm
diistiinmektedirler.
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6.24. Rotasyon Tanimina iliskin Diisiince Analizi

Tablo 66. Katihmcilarim Kurumlarinda Rotasyon Tammna {liskin

Diisiinceleriyle Tlgili Sonuclar Tablosu

Frekans Yiizdeler

Yargi ciimleleri )] (%)
Bir calisanin kurum i¢inde her isi yeterli derecede bilip,
gerektiginde yapabilmesi 51 34,2
Belli bir konuda uzmanlasan bir ¢aliganin, kurum igindeki diger
isleri de kisa sureli uygulayarak 6grenmesi 47 31,5
Rutinlikten kurtulmak i¢in ¢alisanlarin zaman zaman boliimler
arasinda yer degistirmesi 46 30,9
Toplam 144 96,6
Hatali Veri 5 3,4
Toplam 149 100

Tablo degerlerinde de goriildiigii lizere bireylerin rotasyon hakkinda temel
fikirlerini sordugumuzda dagilimlar birbirine yakin oldugu, katilimcilarin % 34 niin
bir ¢alisanin kurum i¢inde her isi yeterli derecede bilip, gerektiginde yapabilmesi
goriistine, % 32 nin belli bir konuda uzmanlasan bir ¢alisanin, kurum i¢indeki diger
isler1 de kisa sureli uygulayarak 6grenmesi goriisiine, % 30’ nun rutinlikten kurtulmak
icin calisanlarin zaman zaman bolliimler arasinda yer degistirmesi goriisiine sahip
olduklar1 gozlenmistir. Genel olarak bir ¢alisanin kurum igerisinde her isi yeterli

derecede bilip gerektiginde yapabilmesi olarak goriis bildirmislerdir.
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SONUC

Saglik isletmeleri; hem bireye hem de topluma gerek saglik gerekse de saglik
egitimi hizmeti vererek diger hizmet grup ve isletmelerinden ayrismaktadir. Saglik
isletmelerinde hizmet ekip olarak verilmektedir. Bu ekipte yer alanlar genellikle
yiiksek egitimli kisilerden olugmaktadir. Hizmet sekli yukaridan asagiya dogrudur.
Yonetim hastane yoneticiliginden baslayip, temizlik personeline kadar koordineli
sekilde yiiriitilmektedir. Saglik hizmetlerinde hata kabul etmeyen hizmet
gruplarindan biridir. Bu nedenle saglik hizmeti yiirlitenler en iist diizeyde egitim
almis, nitelikli ve deneyimli kisilerden olusmak zorundadir. Bunun i¢in de personelin
temini profesyoneller tarafindan saglanmalidir. Bugiiniin kosullarinda bu gorev insan
kaynaklar1 yonetiminin isidir.

Saglik hizmeti sunan kamu kurumlarinda insan kaynaklari yonetimi tam
anlamiyla gelismemistir. Bunun en 6nemli nedeni, personel se¢iminin merkezi sinav
sistemiyle uygulanmasi ve personel se¢ciminde tasradaki kurumlarin s6z hakkinin
bulunmamasidir. Oysa profesyonel hizmet sunmak ve hata yapmamakla miikellef
olan saglik hizmetleri isletmelerine personel alinirken sadece genel sinav
uygulanmamali, bunun yaninda mesleki bilgi ve birikiminde sorgulanmasi
gerekmektedir. Bunu da yapacak olan birim insan kaynaklar1 yonetimidir.

Saglik isletmesinde calisan bir personelin isten ayrilmasi ve yerine yeni
elemanin alinmasi uzun bir siirece yayilmaktadir. Yeni gelen personelin dahil olacag:
sisteme adapte olmasi1 da ayrica bir sorun olusturmaktadir. Bu da hem sisteme hem
de sistemden yararlananlar agisindan farkli sikintilara yol agacaktir. Bu nedenle de
saglik hizmetlerinde personel sirkiilasyonu ve rotasyon oraninin en diisiikk diizeyde
olmasi, sistemin saglikli islemesi agisindan zorunluluktur.

Bu ¢alismada hastane yonetiminin ¢alisanlarla etkin ve verimli ¢aligmadiklari
anket uygulamasiyla ortaya konmaya calisilmistir. Saglik kurumlari emek yogun
teknoloji kullanarak hizmet sunarlar. Saglik kurumlarimin istenen olgekte hizmet
sunabilmesi i¢in faaliyetleri yiiriiten egitimi ve deneyimi birbirinden farkli ¢alisan
grubunun hizmet sunmasiyla ylriitiiliir. Saglik kurumlar1 birer hizmet kurumudur ve

maliyetlerin ¢ok biiyiik bir boliimii personel giderlerinden olugsmaktadir.
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Tiim bunlarin 15181nda saglik kurumlarinda ¢alisan personellerin rotasyon ve
oOrgiitsel adalet kavramlarina bakis agilart irdelenmek istenmis ve verilen cevaplarda
yonetim ve uygulamalarina, rotasyonla ilgili memnuniyet belirten sorulara genellikle
olumsuz yanit verilmistir.

Test sonuclarma gore etkili bir rotasyon politikast yiriitiilmesine gore
farklilik olup olmadigi arastirilmistir. Etkili bir rotasyon politikas1 yiiriitiilmesine
gore farklilik olup olmadigina bakildiginda olasilik degerleri 0,05’den biiyiik oldugu
icin gruplar arasinda farklilik yoktur. Rotasyonun motivasyonu artirir diisiincesi
karar verme sistemlerine farklilik gdstermektedir. Olasilik degeri 0,048 ¢ikmis bu
deger 0,05’den kiigiik oldugu i¢in rotasyon motivasyonu artirir diyenler ile artirmaz
diyenler arasinda farklilik yer almaktadir. Rotasyonun motivasyonu artirir
diisiincesini savunan bireyler karar alma sistemlerinin tutarli etkin ve dogru
yapildigini diigiinmektedirler.

Cinsiyetlere gore bolim degistirebilseydiniz sebebi ne olurdu degiskenin
capraz tablosuna bakildiginda biiyiikk ¢ogunluk farkli seyler 6grenmek i¢in boliim
degistirmeyi istemektedirler. Egitim diizeyleri ile etkili rotasyon politikasi
yuriitiilmesi degiskeninin c¢apraz tablosuna bakildiginda tim egitim diizeylerinde
etkili bir rotasyon siirecinin olmadigi1 goziikkmektedir. Yas ve rotasyonun c¢alistiginiz
kurum i¢in temel politika midir degiskeni ile capraz tablosunda genel olarak bireyler
temel politika olmadigini diistinmektedirler.

Bireylerin rotasyon hakkinda temel fikirleri soruldugunda dagilimlar birbirine
yakin olup; genel olarak bir ¢alisanin kurum igerisinde her isi yeterli derecede bilip
gerektiginde yapabilmesi olarak goriis bildirmislerdir. DGYEAH’ de c¢alisan
katilimcilarin nerdeyse tamami yonetici davraniglari, karar alma ve ddiillendirmeyle
ilgili anket sorularinin ¢oguna olumsuz cevap vermistir. Bunun temel nedeninin
hastanelerin saglik miidirliiklerinden ayrilarak tek ¢ati altinda toplanmasindan
kaynakli personel yetersizliginden, yonetim degisikliklerinden, yeni kurulan kamu
hastaneler birliginin getirdigi yeni degisikliklerden, saghik sektoriindeki is
yogunlugunu fazla olmasinin yarattigi tilkenmislik sendromundan, yogun birim
calisanlarina rotasyon uygulamalarinin yapilmamasindan, 6zelikle yardimci saglik

personellerinin tedavi hizmetleri disinda idari birimlerde ve ndbetsiz olarak ¢alismak
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istemelerinden ve basarabilenlerin diger kurumlara ge¢melerinden olabilecegi
distiniilmektedir.

DGYEAH  c¢alisanlarina  6zelikle  yardimci  saglik  personelinin
memnuniyetsizligini gidermek amaciyla dncelikle karar alma sistemine katilimlarinin
saglanmasi, gerektiginde odiillendirilmelerin yapilmasi, 6zellikli ve yogun calisan
birimlere diger birimlere oranla daha hassas davranilmasi, yoneticilerin personele
klasik yonetici anlayisindan uzaklasarak daha ilimli bir tarzda iletisim saglamasi,
rotasyon uygulamalarint personellin fikirlerinin alinarak yapilmasi, c¢alisanlar
monotonluktan uzaklastirilarak spor miisabakalari ve turnuvalari, calisanlarin ve
idarecilerin katilimiyla miizik organizasyonlari, tiyatro, piknik ve gezi gibi sosyal
aktiviteler organize edilerek stresten uzak yeni ortamlarin olusturulmasinin

saglanmasi Onerilmektedir.

Varsaymmlar: Calisgmanin  baslica  varsayimlar1  asagidaki  sekilde
degerlendirilmistir.

I.  “Calsanlar is yerinde yeterince odiillendirilmemektedir.” Bu varsayim
tutarli ¢ikmistir. Clinkii bu varsayim; katilimcilardan biiyiik ¢ogunlugunun
yani % 88’nin oOdiillendirme konusunda sorulan sorularin tamaminda
odiillendirilmediklerini belirttikleri ig¢in varsayimimizi hakli ¢ikarmistir.
Stirekli yonetim degisikliklerinin olmasi, ¢alisanlarini biiylik bir kisminin
fazla mesai yapmasi ve yogun ¢alismasi vVb. sebeplerden dolay1 birkag kisinin
odiillendirmesinin  kurumda ayriliklara neden olabilecegi ve bu yiizden

odiillendirmenin yapilamadig diistintilmektedir.

ii.  “Rotasyonun motivasyonu artirici etkisi yoktur.” Bu varsayim tutarl
cikmistir. Cilinkii bu varsayim; bu konudaki soruya katilimcilarin cevaplariyla
dogrulanmigtir. Yani katilimecilardan biiyiilk ¢ogunlugu yani % 70
rotasyonun motivasyonu artirict bir etkisin olmadigini, bununda sebebinin
hastanenin yeni agilmasi, personel yetersizligi ve yogunlugunun fazla olmasi,
rotasyon yapilsa dahi is yogunlugun biitiine yakin birimlerde fazla olmasinin

etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.
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“Cahsilan kurumda etkili bir rotasyon politikas1 uygulanmamaktadir.”
Bu varsayim tutarli ¢ikmustir. Ciinkii bu varsayim; calisanlar tarafindan
verilen cevaplarla dogrulanmistir. Katilimcilardan tamamina yakinin yani %
90’nin uygulanan rotasyon politikalarinin etkin olmadigi konusunda
hemfikirdirler. Bununda sebebinin yogun ve o6zellikli birimlerde rotasyonun
en az diizeyde yapilmak istenmesi, c¢alisilmasi daha rahat birimlerde
rotasyonun  istenmemesi  gibi  sebeplerden  kaynakli  olabilecegi

distiniilmektedir.

“Cahsillan kurumda karar alma sisteminden memnuniyet yoktur.” Bu
varsayim tutarli c¢ikmustir. Ciinkii bu varsayim; katilimcilarin  biiyiik
¢ogunlugunun yani % 82’nin karar alma sistemi alanindaki sorulan sorularin
olumsuz yanit alinmasi nedeniyle dogru varsayim olarak kabul edilmistir.
Kamu hastaneler birliginin yeni olugmasi ve sistemin getirdigi yeniliklerin
olumsuz etkileri, kemiklesmis aliskanliklarin degistirilmesinden kaynakli
sorunlardan, disiplin ydnetmeliginin, birim miidirliklerinin yetkilerinin

degismesi vb. sebeplerden kaynakli olabilecegi diistiniilmektedir.

“Calisilan kurumda genel olarak yonetici davranislarindan memnuniyet
yoktur.” Katilimecilarin ortalama % 90 ‘nin yonetici davraniglarindan
memnun olmamasindan dolayr bu varsayim tutarli ¢ikmistir. Ciinkii bu
varsayim; c¢alisanlarin, yonetici davraniglarini olumsuz olarak gérmeleri ve bu
yonde cevaplamalari nedeniyle dogru kabul edilmistir. Bu durumun
hastanelerin, saglik miidirliklerinden ayrilarak tek c¢ati  altinda
toplanmasindan kaynakli personel yetersizliginden, yOnetim
degisikliklerinden, yeni kurulan kamu hastaneler birliginin getirdigi Sistem

degisikliklerinden kaynakli olabilecegi diistiniilmektedir.
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EKLER
EK-1:
Saymn meslektaslarim; Orgiitsel Adalet Baglaminda Rotasyonun etkisini analiz etmek amaciyla bir yiiksek lisans tezi

hazirlamaktayim. Size gore en uygun secenegi isaretlemeniz son derece 6nem arz etmektedir. Katilimimz i¢in tesekkiir

ederim...
KiSiSEL BiLGILERINiZ VE iS ROTASYONU
1. Cinsiyet ( 1)Erkek ( 2)Kadm
2. Yasmiz (1)21-25 (2)26-30 (3)31-35 (4) 36-40 (5) 41 ve
iizeri
3. Medeni Durumunuz (1)Bekar  (2)Evli ( 3)Bosanmus
4. Egitim Diizeyiniz (1) Ilkdgretim (2) Lise (3) On Lisans (4 ) Lisans (5) Lisans Ustii

5. Kurumdaki POZISYONUNUZ .........o.iiiiiiii e
6. Kurumda Calisma Siireniz
(D) 1yilldanaz (2)1-5y1l (B)6-10y11 (4)11-15yil (5)16-20y1l (6)21 yil ve lizeri
7. Aym boliimde kag senedir ¢alistyorsunuz?
1)13yil (2)4-6y1l  (3)7-10y1l (4) 10 yildan fazla
8. Bulundugunuz birime adapte olmaniz icin ne kadar siire gerekmektedir?
(1)3-6ay (2)6ay-1yil (3) 1 yildan fazla
9. Rotasyon imkaniniz olsa boliim degistirir miydiniz? ( 1) Evet (2) Hayir
10. En son ne zaman rotasyona tabi tutuldunuz?
(1)1-3ay (2)3-6ay (3)6ay-1yil (4 )1 yldan fazla
11. Boliim degistirebilseydiniz sebebi ne olurdu?
( 1) Aymi igi yapmaktan sikildigim igin (2 ) Farkli seyler 6grenmek i¢in
( 3) Birgok isi kendime baglamak i¢in (4 ) Farkli insanlarla galisabilmek igin
12. Boliim degistirdikten sonra eski gorevinizi unutmak ve bir daha hi¢ yapmamak ister miydiniz?
(1)Evet (2) Hayir
13. Rotasyon cahistiginiz kurum icin temel politika olmali midir?
(1) Evet (2) Hayir
14. issiz kalma kaygis1 bu is yerinde mecburen calismamza sebep oluyor mu?
(1)Evet (2) Hayir
15. Cahstiginiz kurumda etkili bir rotasyon politikasinin yiiriitiildiigiine inaniyor musunuz?
(1) Evet (2) Hayir
16. Rotasyon sonucu bdliimiiniiz degistirilirse, yoneticilerin sizi basarisiz (ya da uyumsuz, o béliim icin
uygunsuz vs.) gordiigii icin yapildigim1 m diisiiniirsiiniiz?
(1) Evet (2) Hayir
17. Sizce rotasyon is yerinde motivasyonu arttirir m?
(1) Evet (2) Hayir
18. Yaptiginiz isi severek mi yapiyorsunuz?
(1) Evet (2) Hayir
19. Rotasyon sizce asagidakilerden hangisidir?
(1 ) Bir ¢alisanin kurum iginde her isi yeterli derecede bilip, gerektiginde yapabilmesi
(2 ) Belli bir konuda uzmanlagan bir ¢aliganin, kurum i¢indeki diger isleri de kisa siireli uygulayarak
ogrenmesi

('3) Rutinlikten kurtulmak igin ¢alisanlarin zaman zaman boliimler arasinda yer degistirmesi
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1 Kurumunuzdaki karar alma sistemi karar alabilmek i¢in dogru bilgileri saglar. 1 2 3 4 5
2. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi ¢alisanlarin alinan kararlari 1 ) 3 . 5
sorgulamasina firsat verir.
3. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi karardan etkilenecek olan herkesin 1 ) 3 . 5
dikkate alinmasini saglar.
4. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi kararlarin tutarh bir sekilde 1 ) 3 . 5
alinabilmesi i¢in gereken standartlara sahiptir.
5. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi karadan etkilenecek olan tiim taraflarin 1 ) 3 4 s
goriislerinin dikkate alinmasini saglar.
6. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi karara ve kararin uygulanigina iliskin 1 ) 3 . 5
sorunlarin diizenli olarak ¢aliganlara iletilmesini saglar.
7. Kurumunuzdaki mevcut karar alma sistemi ¢alisanlarin karar hakkinda ilave bilgi 1 ) 3 4 s
ve agiklama istemlerine izin verir.
8. Yoneticimiz diisiincelerimizi dikkate alir. 1 2 3 4 5
9. Yoneticimiz taraf tutmaz. 1 2 3 4 5
10.Y 6neticimiz bize karsi nazik ve anlayishdir. 1 2 3 4 5
11. Yoneticimiz ¢alisanlarin haklarina énem verir. 1 2 3 4 5
12. Yoneticim igimi ne derecede iyi yaptigima iliskin geribildirim verir. 1 2 3 4 5
13. Yoneticim adil olmak i¢in gergek bir caba gosterir. 1 2 3 4 5
14.Y 6neticim karsilagtigim zorluklar1 agmam i¢in destek verir. 1 2 3 4 5
15. Uygulanan 6diillendirme sistemine iliskin goriiglerimi yoneticime aktarabilirim. 1 2 3 4 5
16. Isimle ilgili hedef ve planlarim yéneticimle paylasabilirim. 1 2 3 4 5
17. Yéneticim performansimi en dogru ve gergekgi bir bigimde degerlendirmeye 6zen 1 ) 3 4 5
gosterir.
18. Ustlendigim sorumluluklar ile aldigim ddiiller birbirine uygundur. 1 2 3 4 5
19.Sahip oldugum deneyimim ile aldigim ddiiller birbirine uygundur. 1 2 3 4 5
20. Gosterdigim gabaya gore adil bir sekilde ddiillendirilmekteyim. 1 2 3 4 5
21. Iyi bir is yaptigimda hak ettigim sekilde édiillendirilmekteyim. 1 2 3 4 5
22.Isimdeki stres ve gerginlige gore hak ettigim sekilde ddiillendirilmekteyim. 1 2 3 4 5
23. Benimle benzer yetenek ve egitime sahip diger ¢alisanlar1 dikkate aldigimda adil 1 ) 3 4 5
bir sekilde 6dillendirildigimi distiiniiyorum.
24. Bu kurumda benimle ayni isi yapan diger ¢calisanlari dikkate aldigimda adil bir 1 ) 3 4 5
sekilde odiillendirildigimi diisiiniiyorum.
25. Diger kurumlarda benimle ayni isi yapan galisanlan dikkate aldigimda adil bir 1 ) 3 4 s

sekilde odiillendirildigimi diisiiniiyorum.
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