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SAGLIK CALISANLARININ DEVIiR HIZLARININ BELIRLENMESI
KONUSUNDA BIiR ARASTIRMA

Projeyi Hazirlayan: Sibel TURAN

Ozet
Bu aragtirma; saglik hizmetlerinde personel devir hizina etki edebilecek
baslica degiskenlerin, devir hiz1 lizerindeki etkilerini belirlemek ve bu dogrultuda

¢Ozlim Onerileri getirmek amaciyla hazirlanmistir.

Amag dogrultusunda, kisisel bilgi formu, beklenen personel devri 6lcegi,
calisilan hastaneye baglilik 6l¢egi, calisilan hastanenin cazibesi 6lcegi, isle ilgili stres
Olcegi, rol catismasi ve rol belirsizligi Ol¢egi, i3 doyumu olgegi, ise baglilik
dlgeginden olusan anket formu; Istanbul’da faaliyet gdsteren A ve B sinifi 5 dzel

hastanede toplam 415 ¢alisana uygulanmstir.

Anketlerden elde edilen veriler; bilgisayar ortaminda SPSS 17.0 istatistik
paket programi araciligiyla analiz edilmistir. Anket verilerinin degerlendirilmesinde;
tanimlayict istatistiksel metotlarinin yani sira (Sayi, Yiizde, Ortalama, Standart
sapma) Mann Whitney-U testi ve Kruskal Wallis H-Testi kullanilmistir. Ayrica;
arastirmada kullanilan oOlgekler arasindaki iliskiyi belirlemek igin korelasyon

analizinden, etkiyi belirlemek i¢inde regresyon analizinden faydalanilmistir.

Arastirma sonucunda; saglik calisanlarinin personel devir diizeyleri ile
calisilan hastaneye baglilik, calisilan hastanenin cazibesi, is doyumu ve ise baglilik
arasinda negatif yonlii iliskilerin ve etkinin oldugu, isle ilgili stres, rol ¢atigmasi ve
rol belirsizligi ile personel devir diizeyi arasinda ise pozitif yonli iliski ve etkinin
oldugu saptanmistir. Buna gore saglik ¢alisanlarinin; ¢alistiklar1 hastaneye baglilik,
hastanenin cazibesi, is doyumlar1 ve islerine baglilik diizeyleri arttikca personel
devir diizeyleri azalmakta, rol belirsizligi ve rol ¢atismasi ile isle ilgili stres diizeyleri
arttikca da personel devir diizeyleri artmaktadir. Arastirmada ayrica; hastane
calisanlarinin demografik 6zelliklerine gore de beklenen personel devir diizeylerinin
istatistiksel olarak farklilastig1 belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Hizmetleri, Isgéren Devir Hizi, insan Kaynaklari
Y Onetimi



A STUDY ON DETECTING HEALTH-CARE PROVIDERS’ TURNOVER
RATES

Presented by: Sibel TURAN

Abstract

This study has been conducted to detect effects of major variables on rates of
health-care providers’turnover and to put forward solutions in this sense. The survey
forms consisting of personal information sheet, expected personal turnover rate
scale, loyality to provider’s hospital scale, appeal of provider’s hospital scale,
occupation  related stress scale, role conflict and role uncertainty scale,
occupational satisfaction scale, occupational loyality scale have been applied for
this objective on sum of 415 health care providers of 5 A or B class hospitals

located in Istanbul.

Data obtained from surveys have been analyzed in electronic environment
using 17.0 SPSS statistical package program. In analyzing survey data, Mann
Whitney-U test and Kruskal Wallis H-test have been used besides descriptive
(Number,Percentage, Average,Standart Deviation) statistical methods. In addition,
corelation analysis has been used to detect relations between utilized scales and

regression analysis has been used to detect effect between utilized scales.

In conclusion, a negative directional relation and effect has been detected
between health care providers’ turnover rates and loyality to provider’s hospital,
appeal of provider’s hospital, occupational satifaction and occupational loyality
scales, while a positive directional relation and effect has been detected between
health care providers’ turnover rates and occupation related stess, role conflict and
role uncertainty scales. According to this, while loyality to hospital, appeal of
hospital, occupational satisfaction and occupational loyality of health care providers
increase the turnover rates decrease; and while role conflict and role uncertainty and
occupation related stress of health care providers increase the turnover rates increase.
In addition, it has been detected in this study that the expected personal turnover
rates differ statistically with demographic features of hospital personal.

Key words: Health Care, Personal Turnover Rate, Human Resources Management



ICINDEKILER

Sayfa No.

OZET ..ot i
ABSTRACT .ttt v
TABLOLAR LISTESI........cooooiiiiiiiiiiiiiiciececeeesesee s iX
SEKILLER LISTESI.......cooiiiiiicieeeeeee e Xi
KISALTMALAR .o Xii
Lo GIRIS ettt 1
2. INSAN KAYNAKLARI YONETIMI VE TEMEL ISLEVLERI..................... 2
2.1. Insan Kaynaklar1 Yénetimini Kavraminin Tanimi ve Onemi .............ccccevveee. 2
2.2. Insan Kaynaklar1 Yénetiminin AmMaglart .........c.coceeveceirecvereceersseseseceeeseenone 4
2.3. Insan Kaynaklar1 Yonetiminin GeliSimi .........ccocovevevcerieeererecrerssereseseeiesenene 5
2.4. Insan Kaynaklar1 Yonetiminin ISIeVIEri ........cocoovevccvereriiicceeeieeeecveeeseee, 8
2.4.1.Insan Kaynaklari PIanlamast .............c.cceeuevevrieeuererenisisseeieseseseseeseeseneneen, 8
2.4.2.08 ANALZI.....covceeeeeeeeseecee ettt 9
2.4.3.13g01en BUlMa Ve SECIME .......cvcvvveeeeceeie et en st en e, 10
2.4.4.13201eN EFIIMI 1.v.vovvvriiveiiecvescve et 11
2.4.5. MOLIVASYON ...ttt ettt et e be et naenre s 12
2.4.8. UCTEtICINC .......vvcvecvcececeeeeeetete ettt ettt ae et se sttt st se s sttt tens 13
2.4.7. Endiistriyel THSKILET .......cccvviiviririiiicreeeeeecte e, 14
2.4.8. Performans Degerlendirme............ccocviiiiiiiiniiiiieic e 16

3. SAGLIK HIZMETLERI VE SAGLIK KURUMLARTL............ccccoonivnnirinnnnnn 18
3.1. Saglik Hizmetlerinin Tanimi........ccoceiveiiiiiiieiiiee e 18
3.2. Saglik Hizmetlerinin OZellIKIEri ..........ccovveverireriiirereicreieee e, 19
3.2.1.Kolay KullanilabilirliK..........cccooiiiiiiiiiiiicec e 21
B.2.2. KAHTE ..o 21
3.2.3. STUIEKIILIK . 21
324 VeriMIIK. ..o 22



3.3. Saglik Hizmetleri ve Saglik Kurumlarinin TUrleri.........cooovviviiiniiiicincinee, 22

3.3.1.Koruyucu Saglik HIZmetleri..........ccociiiiiiiiiiiiiiciic e 23
3.3.2. Tedavi Edici Saglik Hizmetleri .......oooovvviiiiiiiiieiiiicic e 24
3.3.3.Rehabilite Edici Hizmetler ..., 25
3.3.4.Saglhigin Gelistirilmesi Hizmetleri ..........cooeviiiiiiiiiiciicicces 26
3.4. Saglik Kurumlarmnin OZelliKIETi...........cevreverieereiirerieceeiiee e, 27
3.5. Saglik Hizmetlerinde ISEOTENIEr..........covevvvevevieeeeeieieieeeeseseeeeeeeeee e 30
S5 L HEKIMIET .o 30
3.5, 2. HEMSITCIET ..ottt 31
3.5.3. Yardimei T1b Hizmetlerini Ustlenenler............ccoeeeveveceeerevecicennensnennnn, 32
3.5.4.1dari ve Mali Destek Hizmetlerinde Calisanlar ................cocooeevevevrerreernnnns 34

4, ISGOREN DEVIR HIZL..........cccccooviviviieieeeeeeeee s 36
4.1. Isgdren Devrinin TANIMI ........cccceveveiececeereteeee et es s e eesesans 36
4.2. Isgdren Devrinin KapSami ........ccccccuevceueveiiiieiiesieieeseeeeseie s 37
4.3. Isgdren Devrinin ONeMi........cccoccvevieeviiiueiieeieseeeieseee e 38
4.3.1. Ekonomik A¢1dan ONemi ...........ccvvuevevevevrrereieisessssesesesseeiessseseseenens 38
4.3.2.1sletmeler Ag1SINdan ONemi ..........ccovvvevevivivivirieieeeieeieeeee e 39
4.3.3.Isgorenler Agisindan ONemi..........cccoeeveveveceevereiieieceeeeee e 40
4.4. Isgiicii Devir Oranmin Hesaplama YOntemleri.........coccevevevriicvererensieencnenans 41
4.4.1. Ayrilmalar YONTEMI.....ocoveieiiieeieieee e 41
4.4.2. GITISIET YONTEIMI 1ouvvveiiiieiiiiiesiiii ettt e e e e e saee e 42
4.4.3.13UCTH AKIST YONIEM .....cvcvcvvrieececee ettt 43
4.4.4. Net ISGUCT YONTEMI...cvcvvviveiireiiereieecies s 43
4.4.5. Kagmilabilir Ayrilmalar YOntemi ........cocoevveiiieneenieneceesee e 44
4.4.6.Personel Denge (Stabilite) Indeksi ........cocvvevereiiiiiieieiiieceie e 44
4.4.7.Bowey Denge INAeKSi........cccvvevririverieiiiiieisice e 45
4.4.8.Yetenek C1Kis INAEKSi......cvovevivivivieieieieeiiecececeeeee ettt 45
4.4.9.CONOM ANGLIZI ..o 45
4.5. Isgoren Devrine Yol Agan Baslica Nedenler .........cocovvvvvrcccvececencnenn. 46
4.5.1.Isletme Di1S1 NEdenIer ..........ccovvviviveeieieieieeeeiieeseeeeeeeeeeseeeses et 46
4.5.2. 1sletme 1¢i NedenIer.........cccvevvvivivieieieceieeiiieeeeeeeeeeeee e 46
4.5.3.0rgitsel NedenIer ........ccvvviveveriiieiecieieieiieeeie e 47



4.5.4. D18t NedenIer .......ccoveiiiiiiiiiiiiiiiei s 48

4.6. Isgdren Devrinin Nedenlerini Saptamada Kullanilan Yéntemler .................. 48
4.6.1. Ayrilan Kimselerin ANAlIZi .....c.coovviiiiiiiiiiiniiiie i 48
4.6.2. C1K1S GOTUSIMEIETT ... .vveeeeiiiiie ettt e e s se e e e e re e e e snrnee e 49
4.6.3. C1K1$ ANKEIETT....couviiiiiiiiie ittt 49

4.7. Isgdren Devrinin SONUGIATT ......ccvevevvceceereieeeeeeeeee e tesessesee e es et eseneseeens 49

4.8. Isgoren Devir Hizint Azaltic1 Onlemler.......oovvvvvvverccceccccsceseeeeens 51
4.8.1.1sgorenler Boyutunda Almabilecek Onlemler...........ccoovvvvivevivivivevenennnn, 51
4.8.2.1s ve Calisma Kosullar1 Boyutunda Alinabilecek Onlemler .................... 52
4.8.3. Orgiit Boyutunda Almabilecek Onlemler............cocoevcveirierereeerriererennns 52

4.8.4.Isgiicii Devir Hizim1 Azaltmada Motivasyon Araglarinin Kullanilmasi ... 53

S YONTEM ....ccoooooiiie s 55
5.1. Arastirmanin Modeli ........cccoviiiiiiiiii i 55
5.2. Evren ve OrneKIEM...........coceveviiiceireieiieieeee ettt en s, 55
5.3. Veri Toplama ATAGLAIT ........civiiiiiieieieie et 57

5.3.1.Beklenen Personel Devri Olgegi (ATS: Anticipated Turnover Scale)..... 57
5.3.2.Caligilan Hastaneye Baglilik OIgegi.......covvevrirevirireiiireiereeiiseveseseene, 57
5.3.3.Calisilan Hastanenin Cazibesi OICEFi........c.vvrvererrivirererereeccieieieseeeen, 58
5.3.4.Rol Catismast Ve Rol Belirsizligi OICegi......cooverrrererererererererererereeerenenee, 58
5.3.5. 15 DOYUMU OIGEFEi.......cviviveiiieieireieiieciee et 59
5.3.6.13 BaBIlK OIGEi.....vvivevieiviiireiiicreiiesseee e 59
5.4. Arastirmanin HipoteZIeri.........ccovviiiiiiiiiiiiiiici e 59
5.5. Verilerin Istatistiksel ANAlIZi .........ccceevvvveveieieriececeeiee e, 60

. BULGULAR VE YORUMLAR ..ottt 62

6.1. Orneklem Grubunun Demografik Ozelliklere iliskin Bulgular ..................... 62

6.2. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri, Calisilan
Hastaneye Baglilik, Calisilan Hastanenin Cazibesi, Isle Ilgili Stres, Rol
Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baglilik Diizeylerinin
Ortalamalart .......ocueeiiieic e 69

vii



6.3. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri Olcegi
Sorularina Verdigi Cevaplarin Dagilimi ve Ortalamast ..........cccoeeveeiiennnene. 71
6.4. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Demografik Ozelliklere Gére Farklilasmasi.........coccevevevneeeee. 75
6.5. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin, Calisilan Hastaneye Baglilik, Calisilan Hastanenin Cazibesi,
Isle Ilgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baglilik
Diizeyleri ile Arasindaki Iliskinin Korelasyon Analizi ile Incelenmesi......... 80
6.6. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Calisilan Hastaneye Baglilik, Calisilan
Hastanenin Cazibesi, Isle ilgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is
Doyumu ve Ise Baglilik Diizeylerinden Etkilenme Durumunu Test Etmek

Icin Yapilan Regresyon MOdelleri ...........cccocvueveieiiiicceieeieccee e 81

7. SONUC VE ONERILER ...........coceiviiiiieireeseseesessese e 85
KAYNAKLAR ...oooveeeeeeeve et ste s tesas s ss st nas st ense s ssnsasnaasensans 90
ERLER  c ettt ittt sttt sttt bttt 98
Ek-1: Arastirmada Kullanilan Anket Formu....................coooiiiiiiii, 97

viii



Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

Tablo.

TABLOLAR LIiSTESI

Sayfa No
5.1. Hastanelere Gore Arastirmaya Katilanlarin Dagilimi...........ccccceevvenne. 56
6.1.2. Orneklem Grubunun Egitim Durumlarina Goére Dagilimi................... 62

6.1.3. Orneklem Grubunun Calistig1 Klinikteki Gorevlerine Gére Dagilimi 63

6.1.4. Orneklem Grubunun Yaslarina Gére Dagilimi..........cccceveveevriecrennnens 64
6.1.5. Orneklem Grubunun Medeni Durumlarma Gére Dagilimi.................. 65
6.1.6. Orneklem Grubunun Mesleki Deneyimlerine Gore Dagilimu.............. 66
6.1.7. Orneklem Grubunun Kurumda Calisma Siirelerine Gore Dagilimu..... 67

6.1.8. Orneklem Grubunun Kurumun ilk Calisma Yeri Olup Olmama
Durumuna Gore Dagilimi ........cccoevviiiiiiiiiiiiiie 67

6.1.9. Orneklem Grubunun Calisma Sekillerine Gére Dagilimi.................... 68

6.2.10. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri,
Calisilan Hastaneye Baglilik, Calisilan Hastanenin Cazibesi, isle Ilgili
Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baghlik
Diizeylerinin Ortalamalart...........cccoveiieiinieiieseee e 69

6.3.11. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Olgegi Sorularma Verdigi Cevaplar Dagilimi ve Ortalamast.................. 71

6.4.12. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlariin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Egitim Durumu Degiskenine Gore Farklilagmasi................ 75

6.4.13. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Calistig1 Klinikteki Gorevi Degiskenine Gore
Farkl1lagmast .....cc.ueeiiiiiiiiie s 76

6.4.14. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlariin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore Farklilagsmast .........coccceeviiiiiineennne. 76

6.4.15. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Medeni Durumu Degiskenine Gore Farklilagmasit............... 77

6.4.16. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Mesleki Deneyim Degiskenine Gore Farklilagmasi............. 77



Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

Tablo

. 6.4.17. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri

Diizeylerinin Kurumda Caligsma Siiresi Degiskenine Gore

Farkl1lasmast .......cooueeiiiiiiiiii e

. 6.4.18. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin Calistigi Kurumun Ilk Calisma Yeri Olup Olmama Durumu

Degiskenine Gore Farkllasmast ........ccoccvveviiiiiiiiniiiec e

. 6.4.19. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri

Diizeylerinin Calisma Sekli Degiskenine Gore Farklilagmast.........

. 6.5.20. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin, Calisilan Hastaneye Baglilik, Calisilan Hastanenin Cazibesi,
Isle Tlgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baglilik
Diizeyleri ile Arasindaki iliskinin Korelasyon Analizi ile Incelenmesi .... 80

. 6.6.21. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Calisilan Hastaneye Baglilik
Diizeyinden Etkilenme Durumunu Test Etmek i¢in Yapilan Regresyon

. 6.6.22. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Calisilan Hastanenin Cazibesi
Diizeyinden Etkilenme Durumunu Test Etmek i¢in Yapilan Regresyon

. 6.6.23. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Isle Ilgili Stres Diizeyinden

Etkilenme Durumunu Test Etmek i¢in Yapilan Regresyon Modeli

. 6.6.24. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Rol Catigmasi ve Rol Belirsizligi
Diizeylerinden Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan Regresyon

VIR ..t e e e

. 6.6.25. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Is Doyumu Diizeyinden
Etkilenme Durumunu Test Etmek Igin Yapilan Regresyon Modeli

. 6.6.26. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Ise Baglilik Diizeyinden
Etkilenme Durumunu Test Etmek Igin Yapilan Regresyon Modeli



Sekil.
Sekil.
Sekil.
Sekil.
Sekil.
Sekil.
Sekil.
Sekil.

Sekil.

Sekil.

Sekil.

SEKILLER LISTESI

Sayfa No
. Etkili Bir Saglik Hizmetinin Temel OzelliKleri............ccoovvreverecrerricrernens 22
< Arastirmanin Modeli.........ccooeviiiiiiiie i 55
. Orneklem Grubunun Egitim Durumlarina Gére Dagilimi ...............cc......... 62

. Oreklem Grubunun Calistig1 Klinikteki Gorevlerine Gére Dagilimi....... 63
. Orneklem Grubunun Yaslarma Gore Dagilim ..........ccccoeveveveriverrecvenennns 65
. Orneklem Grubunun Medeni Durumlarina Gére Dagilimi ............c..cocvneen 66
. Orneklem Grubunun Mesleki Deneyimlerine Gore Dagilimi ..................... 66
. Orneklem Grubunun Kurumda Caligma Siirelerine Gore Dagilimi ............ 67

. Orneklem Grubunun Kurumun 1k Calisma Yeri Olup Olmama Durumuna

GOre DagilimI .oc.ooiviiiiiiiic 68

10. Orneklem Grubunun Calisma Sekillerine Gére Dagilimi .............ccco........ 69

11. Arastirmaya Katilan Saglik Calisanlarinin Beklenen Personel Devri,

Calisilan Hastaneye Baglilik, Calisilan Hastanenin Cazibesi, Isle Tlgili
Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve ise Baglilik
Diizeylerinin Ortalamalari...........occooviiiiiiiiiiiie 70

SeKil 12. SONUG MOEL........ooiiiiecee e 88

Xi



b.t.
iKP
IKY
PY

KISALTMALAR

- belirtilmemis tarih
: Insan Kaynaklar1 Planlamasi
: Insan kaynaklar1 ydnetimi

: Personel YOnetimi

: sayfa

Xii



1. GIRIS

Saglik hizmetleri; bireylerin saglikli yasamlar1 ve hayatlar1 ile dogrudan
baglantili oldugu i¢in diger hizmet ve sektorlerden ayrilmaktadir. Tiim sektorlerde
basarili olmanin yolu, nitelikli insan kaynaklarina sahip olmaktan gectigi gibi, bu
durum saglik hizmetlerinde verilen hizmetin insan yasamiyla baglantili olmasi
kaynakli, daha Onemli ve hayati nitelige sahiptir. Bu nedenle saglik sektorii
calisanlari, calistiklar1 kurum i¢in oldugu kadar, o kurumdan hizmet alan bireyler

acgisindan da oldukc¢a 6nemlidir.

Saglik hizmetleri bir biitiin igerisinde birbiriyle baglantili olarak islemektedir.
Her calisanin farkli gorevde diger calisana ihtiyaci vardir. Ornegin doktorun
hemsireye, hemsirenin yardimciya ihtiyact vardir ve bu durum bir sistem dahilinde
islemektedir. Sistemde yer alan bir bireyin isten ayrilmasi, yerine yeni bireyin
gelmesi ve bu yeni bireyin sistemle biitiinlesmesi basit olmayan bir siireci ifade
etmektedir. Bu nedenle de saglik hizmetlerinde personel devir oranmin en diisiik

diizeyde olmasi, sistemin saglikli islemesi agisindan zorunluluktur.

Bu arastirmada; saglik hizmetlerinde personel devir hizina etki edebilecek
baslica degiskenlerin, devir hiz1 lizerindeki etkilerini belirlemek ve bu dogrultuda

¢Ozlim Onerileri getirmek amaglanmastir.

Amag dogrultusunda calismada oncelikle insan Kaynaklar1 Yonetimi (IKY)
kavrami ele alinarak IKY’nin tanimi, dnemi ve 6zellikleri agiklanmus, islevlerinden
bahsedilmistir. Ardindan saglik hizmetleri ve saglik kurumlarina deginilerek, saglik
kurumlarinin calisanlarina yer verilmistir. Arastirmanin takip eden boliimiinde
isgoren devir hizi konusu ayrintili olarak ele alinarak; tanimi, kapsami ve Onemi
aciklanmuis, isgoren devir hiz1 hesaplama yontemlerine yer verilerek, isgdren devrine
yol acan nedenler ve sonuglarindan bahsedilmistir. Ayrica bu béliimde isgoren devir
hizin1 azaltici tedbirlere de yer verilmistir. Takip eden boliimde ise; saglik ¢alisanlari
tizerinde gergeklestirilen anket ¢alismasinin yonteminden bahsedilerek, elde edilen

bulgular tablolar ve grafikler yardimiyla sunulmustur.



2. INSAN KAYNAKLARI YONETIMIi VE TEMEL ISLEVLERI

Calismanin bu boliimiinde; insan kaynaklari yonetimi kavramindan ve
oneminden bahsedilmekte, insan kaynaklari yoOnetiminin amaglar1 ve gelisimi

aciklanmakta, insan kaynaklar1 yonetiminin islevlerine yer verilmektedir.
2.1. Insan Kaynaklar1 Yénetimini Kavraminin Tanimi ve Onemi

Degisimin kacinilmaz oldugu giiniimiizde, ayakta kalmak isteyen kurumlar
bu degisimi biinyelerinde hissetmek ve izlemek zorundadir. Kurumlarda bu degisimi
fark edebilecek ve yonetebilecek en 6nemli birim, insan kaynaklari bolimiidiir.
Cagdas kurumlarin adeta bel kemigini olusturan IKY, son yillarda kurumlarin en

onemli ve vazgegilmez boliimlerinden biri haline gelmistir.

IKYY, bir kurumda isgérenlerin etkinliligin artirmak amaciyla bigimlendirilmis
faaliyetler bitiinidiir. Bir diger ifadeyle, kurumsal hedeflere ulasmak icin
organizasyondaki insan kaynaklarini en etkili bigimde harekete gecirecek faaliyetleri

diizenlemekten ve yiirlitmekten sorumlu birimdir (Giiriiz ve Yaylaci, 2007, s.23).

IKY, en genis anlami ile bir organizasyonun en degerli varliginin, yani orda
calisan insanlarin, etkin yonetimi icin gelistirilen stratejik ve tutarli bir yaklagim
olarak tanimlanabilmektedir. IK'Y, bir organizasyon iginde yiiksek performansh
isglicliniin kazanilmasi, gelistirilmesi, motivasyonun saglanmasi ve elde tutulmasi

icin yerine getirilen tiim etkinliklerin yonetimidir (Barutgugil, 2004, s.32).

Barutgugil, (2004, s.32) IKY nin tamimimi “bir organizasyonun en degerli
varligr olan insanlarin, etkin yonetimi icin gelistirilen stratejik ve tutarli bir

yaklasim” olarak tanimlamaktadir.

Bir bagka tanimda ise; herhangi bir orgiitsel ve c¢evresel ortamda insan
kaynaklarinin orgiite, bireye ve gevreye yararli olacak sekilde yasalara da uyularak
etkin yonetilmesini saglayan islev ve calismalarn tiimii olarak tanimlanmaktadir

(Uyargil ve digerleri, 2008, s.3).



IKY, uygulandig: iilkenin kiiltiir ve geleneklerine, orgiitlerin yapi, teknoloji,
iirlin ve pazarina, ¢cok uluslu bir organizasyonun parg¢asi olup olmamasina goére farkl
sekillerde uygulanmakta ve farkli 6zellikler tagimaktadir. Bu farkliliklarin yani sira
insan kaynaklar1 yonetim sisteminin tasidigi ortak ozellikler vardir. Bu ozellikler

sOyle siralanabilmektedir (Calik ve Sehitoglu, 2006, s.97):

e IKY iist yonetim tarafindan yiiriitiilen bir aktivitedir.

e IKY’nin yiiriitiilmesindeki sorumluluk eylemci birim y&neticilerine aittir.

e IKY isgorenlerin bireysel gelisimini saglamaya ¢alisir.

e 1KY giiclii kiiltiir ve degerlere dnem verir.

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

e IKY kurumun hedeflerine basaril bir sekilde ulasmay1 amaglar.

e {KY’nin temelinde isgorenlerin iliskilerinin yonetilmesi yer alr.

e IKY de esnek roller ve ekip ¢alismasi dnem tasir.

e (Odiiller, performans yetenek ve yeterlilige gore farklilasir.

e IKY insana yonelik yonetim anlayis1 ile orgiitsel degisimi saglar.

IKY, gecmisten giiniimiize kadar siireklilik gdsteren bir degisim ve gelisim
icindedir. Bu degisim ve gelisime paralel olarak bdliimiin hem ig¢sel organizasyonu
hem de kurum organizasyonundaki yeri ve ©Onemi degismektedir. IKY’nin
organizasyonu, kurumlarin bu degisim ve gelisim siirecinin hangi asamasinda

olduguna dair 6nemli ipuclar1 vermektedir (Demirkaya, 2006, s.1).

Kurumlar i¢in en zor saglanan ve en pahali kaynak insan kaynagidir.
Cagimizda kamu sektorii ya da 6zel sektor ayrimi yapmaksizin biitiin kurumlarin
misteri, rekabet, degisim ve yenilige ayak uydurmalar1 zorunludur. Bunu
saglayabilecek tek kaynagin insan kaynagi olmasi, insan kaynaginin kurum i¢in ne
kadar 6nemli oldugunun gostergesidir. Yani, gerekli nitelikleri tasiyan insan
kaynaklarina sahip olmayan kuruluslarin nitelikli hizmet sunmalari, rekabet
ortaminda ayakta kalmalari, toplumsal degisim hizina ayak uydurmalari ve bunun
icin gerekli yenilikgiligi zamaninda goriip uygulamalart miimkiin degildir (Tortop ve
digerleri, 2006, s.31).



IKY’yi &nemli bir hale getiren giincel konular arasinda asagidakiler

belirtilebilir (Can, Akgiin ve Kavuncubasi, 2001, 5.9-12);

e Insan kaynaklarinin maliyeti

e Kiiresellesme

e Degisimin hizlilig1 ve karmasikligi
o Isgiicii cesitliligi

e Beceri gereklerinde degisme

e Uretkenlik krizi

e Toplam Kalite Yonetimi

e Yetkilendirme

¢ Kiiciilme ve say1 azaltma

2.2. Insan Kaynaklar1 Yénetiminin Amaclar

IKY, genel olarak kurumu hedeflerine basaril bir sekilde ulastiracak etkin bir
isglicii yapisinin olusturulmasini ve bu isgiicliniin siirekli gelisimini saglamak iizere,
faaliyetlerin sistemli bir sekilde yiiriitiilmesini amaglamaktadir. Bu yoniiyle IKY,
ayr1 bir disiplin olarak ele alinmakta ve ¢agdas organizasyonlarda yonetim yapisinin

kilit unsurlarindan birisini teskil etmektedir.

Kurum yapisi igindeki gdrevi ne olursa olsun ve hangi birimde ¢alisirsa
calissin, kurumdaki her birey IKY’nin kapsamma girer. 1KY, bu kisilerin ise
alinmalarindan emeklilik asamasia kadar, hatta emeklilik sonras1 donemde bile
onemli roller almakta, onlarin etkin ve verimli ¢alisabilmeleri i¢in ¢agdas yontemler

gelistirmekte ve uygulamaktadir.

IKY nin iki temel amac1 vardir (Palmer ve Williams, 1993, s.25, Akt: Filizoz,
2003, s.162) Bunlardan birincisi, insan kaynaklarini organizasyonun amaclar
dogrultusunda en verimli ve etkin bir sekilde harekete gecirmek, ikincisi ise,
isgorenlerin ihtiyaglarinin karsilanmast ve mesleki bakimdan gelismelerini
saglamaktir. Yani IKY, hem isgdrenlerin bilgi, yetenek ve tecriibelerinden en iist
diizeyde yararlanarak kurumu amaglarina ulastirma yoniinde g¢alismali, hem de

isgorenlerin organizasyondan beklentilerine cevap verebilmek i¢in gerekli yontemleri



kullanmalidir. Cift yonli bu goérev IKY’ye iist diizeyde bir sorumluluk
yiiklemektedir.

Insan kaynaklar1 islevinin amaclar1 da asagidaki gibi siralanabilmektedir
(Akyiiz, 2001, s. 52- 53);

e Her seyden oOnce, insan kaynaklari politikast ve temel ilkelerin 1s1ginda
kurumun ihtiya¢g duydugu isgoren agiginin saptanmasi, bunlarin bulunmasi,
secilmesi ya da ige alinmasi; bu amagcla gesitli test ve goriisme yontemlerinin
uygulanmasi sayesinde uygun olanlar ile olmayanlarin degerlendirilmesi,

e Uygun goriilen elemanlarin ise bagslamadan 6nce isin gereklerine alistirilmasi
amactyla egitimden ge¢irilmesi, ise yerlestirilmesi ve uyumunun saglanmasi,

e Son gelismeler ve ihtiyaglar dogrultusunda, hem igle hem de isgorenin
kisilikleriyle ilgili siirekli egitim programlarmin diizenlenmesi, uygulanmast
ve bir egitim orgiitiiniin kurulmasi,

e Isgorenlerin bir isten baska bir ise atanmalar, yeteneklerinin
degerlendirilmesi, yiikselmeleri, isten cikarilmalar1 ve ozliikk hizmetlerinin
yiiriitiilmesi. Isci sendikalar ile siirekli iliski kurulmasi, toplu sdzlesmelerin
diizenlenmesi, ticret, calisma saatleri, kidem tazminati gibi ekonomik ve
sosyal sorunlarin ¢oziimlenmesi,

e En istten en alta kadar biitiin isgdrenlerin iicret ve ayliklarinin belirli bir
sistem i¢inde diizenlenmesi, “esit ise esit iicret” ilkesi dogrultusunda is
analizleri, tanitimlar1 ve is degerlemesi ¢alismalarinin gergeklestirilmesi,
Isgorenlerin saglik hizmetleri, ¢calisma kosullarmnin iyilestirilmesi, dinlenme
ve tatil imkanlarinin hazirlanmasi, is kazalar1 ve ¢alisma giivenligine doniik
onlemlerin alinmasi, lojman, kantin, tasima, haberlesme kolayliklarinin
saglanmast gibi ¢esitli hizmet, teknik ve yoOntemlerin uygulanmasi,

denetlenmesi ve yonetici kesime danismanlik yapilmasi.

2.3. Insan Kaynaklar1 Yonetiminin Gelisimi

Insan kaynaklar1 kavrami, ilk kez 1817°de ekonomist Springer tarafindan
kullanilmistir (Gok, 2006, s.16). IKY, yaklasik seksen yildan bu yana islevsel bir

uzmanlasma ve uygulama alanmi olarak kabul edilmis bulunmasina karsin, kokleri



geemisin  derinliklerine uzanmaktadir. Ortak amaclar gerceklestirmek igin
orgiitlenen insan gruplar1 var oldugu siirece, insan kaynaklar1 yonetimi de zorunlu
olmustur. Bugiinkii insan kaynaklar1 yOnetimi anlayis ve yaklasimina varmada

ozellikle Endiistri Devrimi’nin etkisi biiytiktiir (Findikg1, 2006, s.6-11).

1860’11 yillarda yogun bir hizla baglayan sanayilesme, insanlarin dikkatlerini
topraktan makineye yoneltmistir. Buhar giiclinlin elde edilmesi ile baglayan
sanayilesme, iirlinlerin deniz ve demiryolu (buhar giicli ile ¢alisan gemiler ve
lokomotifler) ile daha uzak yerlere ulasabilmesini saglamistir. Hizli kentlesme,
endistriyel liretim araglar1, ekonomik verilere dayali yonetim, is¢i sinifinin dogusu,
genis atOlyeler, fabrikalar, sembolik para (kagit para) hakimiyeti, hizli okullasma,
zorunlu egitim, sanayi toplumunun beraberinde getirdigi baslica kavramlar ve

degisikliklerdir (Findik¢1, 2006, $.6-11).

Insan kaynaklar1 kavramin igeriginin tam olarak olusmasi ve biitiinliigiiniin
saglanmasi1 Taylor ve Fayol tarafindan yonetime yonelik atilan fikirlerle gelismistir.
Personel yonetimine yapilan katkilar {izerine bu kavram, gilinlimiizdeki kullanilan

haliyle IKY olarak zamanla cevrilmistir (Geng, 2008, 5.39).

Dolayistyla bu c¢evrim, 1981°de ABD’deki Harvard Business School’un
MBA programina “Insan Kaynaklar1 Yénetimi” dersinin eklemesi ile birlikte pek ¢ok
iilkedeki tniversite ve isletme okullarinda ders olarak okutulmasiyla baslamistir.
Harvard Universitesi’nin programinda yer alan bu derste; stratejik yonetim, liderlik,
insan iligkileri, meslek segcme ve performans degerlendirme, egitim ve gelistirme,
motivasyon ve esneklik gibi onemli temalara dikkat ¢ekilmis ve 1980’lerin basinda
Bati’da yasanan politik olaylar neticesinde organizasyonlar ile personel arasindaki
iliskiye odaklanan bir insan yonetimi felsefesinin ortaya ¢ikmasina neden olmustur

(Benligiray, 2006, 5.55-56)

IKY nin tarihsel gelisimi incelendiginde, her ne kadar 1980’lere gelinceye
kadar personel yonetimi ile personel yonetimi ve endiistri iliskileri gibi kavramlar
yaygin olarak kullanilmis olsa da, 1950’lerden itibaren yeni arayiglarin da baslamis
oldugu goriilmektedir. Bu anlamda, 1950°1i yillarin sonlarindan itibaren MYERS ve
HARBISON gibi baz1 endiistri iligkileri ve iktisat uzmanlari, emek iizerine yaptiklari



caligmalarda insan kaynagi deyimini kullanmaya baslamislardir (Demirkaya, 2006,
5.6).

Modern 6rgiit kuramlarinin ortaya ¢ikmaya basladigi 1960’ yillar, personel
yonetimi ve endiistri iliskileri siirecinin de doniisiimiine taniklik etmistir. Bu
kuramlarin bir tezahiirii olan sistem yaklasimi g¢ercevesinde birey-Orgiit uyumu,
Orgiit-cevre uyumu ve degisim yetenegi basarinin sarti olarak gorlilmiistiir. Bu
uyumu saglamak ve degisimi basaritya dontistirmek i¢in de insan kaynaginin
potansiyelinden tam olarak yararlanma arayislari ortaya ¢ikmistir. Bu arayislar
geleneksel Personel Yonetimi (PY)’nin sonunu getiren yolu agmistir (Demirkaya,
2006, s.6).

Insan1 merkezine alan bu yaklasimin sonucu olarak, drgiitiin insan kaynagi
potansiyelinden tam olarak yararlanmay1 ifade eden PY’ye gore daha kapsamli bir

kavram olan insan kaynaklart yonetimi kullanilmaya baslanmistir.

Yine IKY’nin doniisiimiinii destekleyen bir hareket olarak 1960 yilinda
Amerika’da Human Resources Management adli dergi yaym hayatina girmistir.
PY’°den IKY’ye doniisiime katki yapan diger baz1 gelismeler de ozetle asagidaki
gibidir (Demirkaya, 2006, s.6):

e 1960’lh yillardan itibaren kalite kontrol felsefesinin katkilariyla Japonya’da
elde edilen basarilar,

e 1964 yilinda Ingiltere’de Endiistriyel Egitim Yasasmin g¢ikarilmast ve
kurumsal egitim ve gelistirmenin, IKY’nin ayrilmaz bir pargasi olarak
goriilmesi,

e Yine 1960 yili ortalarindan itibaren etik, moral degerler, calisma barisi,
katilimcr yonetim, endiistriyel demokrasi ve g¢aligma hayatinin kalitesinin
onem kazanmasi ve isverenlerin sosyal sorumluluklarinin giindeme gelmesi,

e 1980°li yillardan itibaren insanin yeniden kesfedilmesi,

e Insanailiskin olgulara biitiinliik i¢inde bakilma ihtiyaci,

o Verimlilik ve gelismeye bagl bir doneme girilmesi ve verimlilik kriterlerinin

insana odaklanmaya baslamasi,



e Salt personel ozliikk isleri ile endiistriyel iliskilerin insan kaynaginin

verimliligini saglamada yetersiz kalmasi gibi diisiincelerin artmis olmasi.

20. yiizyildan 21. yiizyila gecerken IKY alanindaki gelismeleri iic dénem
halinde ele almak miimkiindiir. Ilk dénemin agirhikli konusunu, isgdrenlere ait
bilgilerin yer aldig1 kayit ve dosyalarin tutulmas1 olusturmaktaydi. ikinci dénemde
ise yasal sorumluluklarin yerine getirilmesi ile ilgili calismalar insan kaynaklar
islevinde 6n plana c¢ikmisti. Artitk 1980°li yillardan baslayarak gilinlimiize degin
gecen siirede, konuya iliskin olarak; rekabete dayali {stiinliigiin kazanilmasi ve
bunun korunmasi ya da stratejik destek olarak adlandirilabilecek bir {igilincii

donemden s6z etmek miimkiindiir (Kiigiikonal ve Korul, 2002, 5.69).
2.4. Insan Kaynaklar1 Yénetiminin islevleri

Giiniimiiz kurumlar1 agisindan stratejik ©nemi giderek artan IKY’nin
sorumluluklarini tam olarak yerine getirmesi siiphesiz ki islevlerinin dogru bir
sekilde uygulanmasma baglidir. Bir isgdrenin isyerine dahil olmasindan isten
ayrilmasma kadar gecirdigi zaman zarfinda, kars1 karsiya kaldig1 insan kaynaklari

uygulamalarma “Insan Kaynaklari Islevleri” denmektedir (Sahin, 2010, s.137).

IKY nin iglevlerinin smiflandirilmasi konusunda farkli yorumlar bulunmakla
beraber, genelde aym noktalara dikkat ¢ekilmektedir. IKY nin islevlerini; insan
kaynaklar1 planlamasi, is analizi, iggéren bulma ve se¢me, isgdren egitimi,
motivasyon, iicretleme, endiistriyel iliskiler ve performans degerlendirme olmak
lizere sekiz baslik halinde siniflandirilabilmektedir. Bu bagliklara asagida agiklamali

olarak yer verilmektedir.
2.4.1. Insan Kaynaklar1 Planlamasi

Gilinimiizde hizli bilgi artigi, hizli bilgi eskimesine neden oldugu igin isin
yapilmasinda gerekli bilgi ve beceriler de hizli degisim gostermektedir. S6z konusu
degisim, insan giicliniin bilgilenme ihtiyacinin biiylimesine yol agmis ve isgdrenlerin

islerinde yetersiz olmalarina neden olmustur. Bu durum kurumun insan



kaynaklarmin saglanmasi ve gelistirilmesi yOniinde iyi bir planlama yapmasi

gercegini ortaya ¢ikartmaktadir.

Insan kaynaklar1 planlamasi, gelecekteki is giiciiniin tiim isgorenleri
ilgilendiren; onlarin haklarin1 koruyan, egitimlerinden kariyerlerine, sosyal
giivencelerine kadar uzanan ¢ok genis bir planlama siirecini kapsamaktadir (Okakin,
2008, s.2).

Insan Kaynaklar1 Planlamas1 (IKP) bir biitiin olarak kurumun hedeflerini ve
bu hedefler dogrultusunda olusturulmus plan ve programlarini gergeklestirmek igin,
gelecekte ne kadar sayida ve nitelikte isgiicline gerek duyulacagini tahmin etmeye ve
bu talebin muhtemelen hangi dereceye kadar karsilanabilecegini belirlemeye yonelik
bir girisimdir. Bu ydniiyle IKP, bir yandan kurumdaki beceri diizeylerinin
belirlenmesini, 6te yandan emeklilik, isten uzaklastirma, nakil, terfi, hastalik gibi
ayrilmalar, devamsizlik ya da diger nedenlerle simdiki ve beklenen bosaltmalar ve
genisletme ya da daraltmalarla ilgili bir 6ngoriiyii icermektedir (Demir ve Cavus,

2010, 5.3).

2.4.2. Is Analizi

Is analizi, bir is hakkinda giivenilir bilgileri toplama islemidir. Bu bilgileri
isin cinsini, harcanan zamani, kullanilan is araglarini, malzemeleri, isin gerektirdigi
yetenekleri, tecriibeleri, yetki ve sorumluluklar1 ve isin hangi kosullar altinda

yapildigin1 kapsamaktadir (Tengilimoglu, Atilla ve Bektas, 2008, s.189).

Is analizleri isin nasil yerine getirilecegini, yetki ve sorumluluk alanlarini,
calisma kosullarini isgérenlere gostermesi bakimindan 6nemli bir yazili belge niteligi
tasimaktadir. Is analizlerinin hazirlanmasi, tamamen uzmanlik gerektiren bir
konudur. Is analizlerinin hazirlanmasinda; anket, kayit defterleri, gdzlem ve goriisme
tekniklerinden yararlanilabilir. Bir is analizi hazirlama asamasinda genel olarak yer

verilmesi gereken bilgiler sunlardir (Giirliz ve Yaylaci, 2007, s.101);

e Isinicerigi,

e Isin gerceklestirilmesi sirasinda ihtiya¢ duyulan arag-geregler,



e Uretilen mamul ya da hizmetin tiirii ve nitelikleri,

e Isin yapilabilmesi igin gereken asamalar,

e Isin yapilabilmesi icin gerekli davramislar,

e Isin gerceklestirilmesi siireci,

e (Calismanin gerceklestirildigi ortam ve kosullari,

e Isin gerektirdigi bireysel ozellikler; yas, egitim, zihinsel yetenekler, 6zel
yetenekler, kisilik 6zellikleri vb.

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

e Iste kime kars1 sorumlu olundugu,

e Isin sorumlulugu, riski ve tehlikeleri,

e Isin yiiriitiilmesi icin gerekli yetki,

Is analizinin temel hedefi; is ile bu isi gerceklestirecek insan arasindaki
uyumu saglayacak bilgiler edinmektir. Isin ne oldugu, ne gibi eylemler ve davranislar
gerektirdigi bilindiginde bunlar1 en iyi sekilde yerine getirecek adaylar iizerinde
durulacaktir. Is analizi, bir isin gerektigi gibi yapilabilmesi i¢in igerdigi biitiin
gorevlerin adeta bir listesini ortaya koyar, isi yapacak kisinin sahip olmasi gereken
bilgi ve becerileri ve bunlar i¢in gerekli egitimin tiirlinli ve diizeyini belirtir. Biitlin
bunlar adayin degerlendirilmesinde ve se¢ilmesinde elde olmasi gereken bilgiler ve
kriterlerdir. Adaylarin ise ve kuruma uygun olup olmadigini anlamak i¢in dnceden
yapilmis bir i§ analizinin ve ig/gérev taniminin olmasi biiyiik kolaylik saglayacaktir

(Barutgugil, 2004, s.255-256).
2.4.3. Isgéren Bulma ve Secme

Isgdren bulma ve segimi islevi, IKY’ nin temel ve belirgin islevlerinden
birisidir. Kurumsal hedeflerin ve basarilarin gergeklestirilmesinde, kurumlarin
stirekliliginin saglanmasinda ve rekabet giiciiniin artirllmasinda insan faktorii son
derece dnemli bir faktordiir. Bu nedenle nitelikli ve kurum i¢in en uygun isgérenin
ise alim siireci, giiniimiizde énemli bir fonksiyon olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ise
alim siireci, isgoren bulma, personel secimi ve sosyalizasyon asamalarindan olusan

bir stirectir (Gok, 2006, $.36).
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Insan kaynagini bulma; insangiicii planlamasi sonucunda ortaya g¢ikan
personel acigini karsilamak tizere gerekli bilgi, yetenek, beceri ve motivasyona sahip
adaylar1 arastirma ve kurulusa c¢ekebilme faaliyetleridir. Planlama faaliyetleri
orglitlin ne nitelik ve sayida personele ihtiyaci oldugunu ortaya koyar ama asil sorun

bu nitelik ve sayida insanin nereden bulunacagidir.

Insan kaynagini bulma faaliyeti; adaylari aramakla baslar, isgéren arama
ihtiyac1 orgiitiin i¢inde bulundugu kosullardan ve amacglarindan kaynaklanir. Bu
amagclar insangiicli planlariyla ortaya konur ve ihtiya¢ duyulan personel sayisi ve
nitelikleri belirlenir. Niteliklere iliskin bilgiler daha Once hazirlanmig olan is

analizleri, is tanimlar1 ve is gerekleri formlarindan elde edilir (Yiiksel, 2000, s.101).

Isgoren temin (saglama) ve secim siirecini son evresi, ise veya kuruma
basvuran adaylarin arasindan ilk asamada belirlenen isgoren ihtiyacini karsilayacak
isgdrenlerin gesitli yontemlerle secilmesidir. Isgoren ihtiyacinin iyi tanimlanmas,
uygun aday havuzuna sahip olunmasi ve etkili se¢im yOntemlerinin uygun bigimde
kullanilmast dlgiisiinde iggdren secimi de etkili ve basarili olacaktir. Secilen ve is
teklifini kabul eden adaylarin ise baslatilmasi da bu evre icinde degerlendirilir

(Uyargil ve digerleri, 2008, s. 101).
2.4.4. Tsgoren Egitimi

PY anlayisindan IKY anlayisina gegilmesi, beraberinde kurum igi egitim ve
gelistirmeye verilen 6nemi biiyiik dl¢lide arttirmistir. Egitimin bir yandan personelin
mevcut islerini kapsadigini bir yandan da tiim kariyerine uzandigini, artik hem

kurumlar hem de iggérenler kabul etmektedir (Okakin, 2008, s.3).

Kurum agisindan egitim; isgorenlerde kurumun istedigi yonde bir takim
davranig, diisiince ve beceri gelisimini igerir. Egitim yapilacak alan ve konularin
belirlenmesi, egitim programlarinin gelistirilmesi, egitim planinin hazirlanmasi,
isgorenlerin egitim ihtiyaglarinin saptanmasi, egitim alacak olanlarin segilmesi,
egitimlerin politika, plan ve programlar dahilinde icra edilmesi egitimin konusunu

olusturmaktadir.
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IKY’de en sik rastlanan rutin egitimlerden birisi ise baslatma ve uyum
egitimidir. Kisinin yeni ise basladigi kurumu, kiiltiiriinii, degerlerini tanimasi, rahat
uyum saglamasi, is arkadaslarina alismasi, kurumun fiziki olanaklarin1 6grenmesi

bakimindan uyum egitiminin rolii biiytiktir (Findikgi, 2006, $.280).

Isgorenlerin  bilgi ve yeteneklerinin gelistirilmesine déniik  olarak
gerceklestirilen egitim ve gelistirme programlar isletmeler agisindan biiyilk 6nem
tagimaktadir. Isgorenlerin siirekli gelistirilmeleri bir yandan kendilerinin
mutlulugunu ve tatminini arttirip, kuruma baghiligimi arttirirken, diger yandan
isletmelerin gelisen teknolojilere uyumunu saglamakta, yeni tekniklerin uygulanmasi
kolaylagmaktadir. Yapilmas: gereken yeni yatirimlar, yeni yontem ve tekniklerin
rekabeti siirdiirebilmek agisindan onemi, yonetim ve liretim agisindan ortaya ¢ikan
gelismeleri takip etmek egitim ihtiyacin1 arttirmaktadir. Nitekim Japon kaynakli
iretim ve yonetim modellerinde elde edilen bagarida “Omiir boyu egitim” anlayiginin
yansittig1 slirekli egitimin O6nemli bir yer tutmasi yoneticilerin bu konuya

egilmelerine yol agmaktadir (Unal, 2002, s.3).

2.4.5. Motivasyon

Insan kaynaklarinin degisen boyutlari, isgdrenlerin motivasyonlarini
etkilemektedir. Degisen kosullar, is gorenlerin beklentilerinde de degisiklige neden
olmaktadir. Kurumun basarisi, isgérenlerin yaptiklart is ve ortamdan memnun
olduklar: siirece verimli olmasina baghdir. Bu sebeple; kurumlar igsgérenlerinin istek
ve taleplerini karsilamak durumundadirlar. Kurumlar faaliyet alanlari ve tiirleri ne

olursa olsun isgérenlerin motivasyonlart ile ilgilenmek zorundadirlar.

Motivasyon, bireyi harekete geciren ve hareketlerinin yonlerini belirleyen,
onlarin, diisiinceleri, umutlari, inanclari, kisaca arzu; ihtiyag ve korkularidir.
“Bireylerin davranislarin1 tesvik eden ve kendilerinden veya cevrelerinden
kaynaklanan cesitli giidii ve toplulugu” olarak da tanimlanabilmektedir. Bu tanimlar
dogrultusunda motivasyonun temelini olusturan {i¢ faktor sunlardir; insanin bir
davranigta bulunmasini saglama, davranist yonlendirme ve siirdiirme, bu davranisi

yapmaktan dolay1 6zel bir mutluluk duymadir (Oriicii ve Kanbur, 2008, s.86).
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Bir ihtiya¢ sonucunda ortaya ¢ikan ve kisiyi belirli bir davranisa yonlendiren
diirtii ya da itici gili¢, motivasyon olarak adlandirilmaktadir (Giiriiz ve Giirel, 2006,
s.278). Mitchell motivasyonu dort genel 6zelliginin oldugunu belirtmektedir (Geng,
2008, 5.133- 134);

e Motivasyon kisisel bir olgudur bu nedenle, her insan farklidir ve tim
motivasyon teorilerinin temelinde, bu farkliliklar1 vurgulamak vardir,

e Motivasyon genel olarak bir niyet olarak goriilebilir. Motivasyon isgorenlerin
kontrolii altinda oldugu varsayilir ve davraniglar ¢abanin genisletilmesi gibi
motivasyon tarafindan belirlenir.

e Motivasyon ¢ok yonliidiir. Burada neyin insanlari daha aktif hale getirecegi
ve insanlarin zamanla degisen motivasyon faktorlerinin de neler oldugunu
bilmesi gerekir.

e Motivasyon bir davranis ve performans degildir. Motivasyon kisiyi igten ve

distan etkileyen giiclerle ilgilidir.

Motivasyonlarin en énemli 6zelligi, bir kez ortaya ¢ikip doyurulduktan sonra
ortadan kaybolmamalari ve yeniden ortaya ¢ikmalaridir. Bu durum “motivasyonlarin
dongiisel olma 6zellikleri” olarak ifade bulmaktadir. Buna gore motivasyon dongiisii
thtiyacin hissedilmesi, ihtiyaci gidermeye yonelik davranista bulunulmasi ve

ithtiyacin giderilmesi agamalarindan olugmaktadir (Giiriiz ve Giirel, 2006, s.278).
2.4.6. Ucretleme

Ekonomik bir kavram olarak {icret, insan kaynaklar1 i¢in yapilan tiim 6deme
bicimlerini kapsar ve genellikle isgorenlere yapilan 6demeleri icermektedir. Bu
acidan disiintildiigiinde {icret kurumlar agisindan bir gider kalemi olarak

diisiiniiliirken isgdrenler acisindan bir gelir kaynagidir (Ozdemir ve Akpinar, 2002,
5.92).

Ucret; kurumlarda istihdam edilenlerin emegi karsiliginda yapilan 6demedir.
Ucretin isgdren icin anlami yalnizca aldigi parada degildir. Isgdren iicreti sadece
maddi unsur olarak gérmemektedir. Ayn1 zamanda yaptigi katkilar dolayisiyla

organizasyon i¢in ne anlam ifade ettigi, isveren tarafindan davranislarinin nasil
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degerlendirildigi, bireysel basar1 karsisinda Orgiitin tutumu gibi konulari da

icermektedir.

Isgorenler iicretlendirilmelerinde neden bu iicreti aldiklarini, ne zaman artis
olacagini, artista nelerin rol oynadigini, performansin iicrete nasil yansidigini bilmek
durumundadirlar. Bu nedenle insan kaynaklari yoneticisi uygun bir iicret sistemi
olusturmalidir. Ayrica; bir mal ya da hizmet iiretiminde maliyet fiyati icerisinde yer
alan bir unsurdur. Isverenin iicret politikasi, hem ¢alismayr 6zendirmeli hem de
yatirimlar1 ve kar1 olumsuz yonde etkileyip varligini tehlikeye sokmamalidir (Tortop

ve digerleri, 2006, 5.198).

Ucret yonetimi isgdren ve kurum agisindan ¢ok hassas dengeler iizerinde
kuruldugundan isgiici devir hizin1 ve maliyetleri arttiracak nitelikte {icret sistemi
secilmemeye dikkat edilmelidir (Yiksel, 2000, s.212). Organizasyonlarin
faaliyetlerine uygun olusturduklar iicret sistemleri; zaman temeline dayali iicret
sistemi, par¢a basi lcret sistemi, performansa dayali lcret sistemi seklinde

smiflandirilabilmektedir (Tortop ve digerleri, 2006, s. 202).
2.4.7. Endiistriyel Iliskiler

Endiistriyel iligkiler -industrial relations-, ¢alisma yasaminda is¢i ve isveren
kesimlerinin karsilikli istek ve gereksinimleri sonucunda giindeme gelen tiim alan:
kapsayan iligkiler biitlintidiir. Endiistriyel iligkiler sistemi, bir iilkede endiistri
hayatindaki ¢alisma iligkilerinin ve kosullarinin belirlendigi bir diizeni ifade
etmektedir. Endiistriyel iligkiler, iscilerle yoneticilerin ve devlet organlarinin
iliskilerini diizenleyen karmasik bir sistemdir. Dolayisiyla is¢i, isveren devlet

endiistriyel iligkiler sisteminin taraflarimi teskil etmektedir (Giiriiz ve Giirel, 2006,
5.264).

Endiistri iligkileri daha ¢ok kurumlasmis iliskilerle ilgilenmektedir.
Sendikalar, toplu pazarliklar, devletin ¢alisma yasamindaki rolii ve uyusmazliklar
¢Ozlim yollar1 gibi konular1 endiistri iligkilerinin inceleme alanma girdikleri igin,
orgiitlenmeler ve orgiitler araciligi ile olusturulan kurumlagmis iliskiler agirlikli yer

tutmaktadir (Mucuk, 2006, s.179).
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Ekonomik hayatin en onemli 6gelerinden olan sendikalar, igverenin ezici
giicli karsisinda is¢ileri korumak amaciyla kurulmus savunma orgiitleridir (Gtiriiz ve
Yaylaci, 2006, s.265). Toplu pazarlik, ticret, 6deme sekilleri, calisma sartlar1 ve
stireleri ile ilgili politika ve yontemlere ait anlayislar1 agiklayan, isverenler ile iscileri
temsil eden sendikalar arasindaki yazili anlagmalarin goriisiilmesi, yorumunu ve
yonetimini kapsayan faaliyetler olarak tanimlanabilmektedir (Dinger ve Fidan, 2009,
5.282).

Saglik ve glivenlik politikalar1 olusturulurken 6zellikle toplu is s6zlesmesi
geregi konuya iligkin uygulamalara katilimlar1 s6z konusu oldugunda sendikalara da
onemli roller diismektedir. Sendikalar ilk ortaya ¢iktiklart donemlerden itibaren, bu
konuda aktif olmuslar ve ¢aligma kosullarinin iyilestirilmesi i¢in gerek isverenlere
gerekse devlete baski yapmuslardir. Isgérenlerin fiziksel ve ruhsal sagliklarmin
korunmasi konusunda yaptiklart miicadeleler sonucunda, konuyu giindemde tutarak
ilgili yasal diizenlemelerin yapilmasini saglamiglardir (Karacan ve Erdogan, 2011,
s.115).

Isci-isveren iligkileri fonksiyonu insan kaynaklari boliimiiniin en kapsamli
faaliyeti olarak dikkate alinabilmektedir. Bu siire¢ igerisinde taraflar
sendikalagsmakta, kendi hak ve sorumluluklarini belirlemek amaci ile yasal siiregler
igerisinde pazarlik yapmaktadirlar. Bu iligkiye doniik olarak orgiitiin insan kaynaklar1
enformasyon sisteminde ihtiya¢ duyulacak olan bilgiler sunlar olabilir; normal
calisma ile fazla ¢alisma Ticretleri, ¢alisilmayan siireler i¢cin tahakkuk ettirilecek
ticretler, toplu sozlesmelerde yer alan haklarin igerikleri ve siireleri ile sosyal
yardimlar. Insan kaynaklari enformasyon sistemi icerisinde y®netim-galigan
iligkilerine yer verilmesi ayrica su hususlarin yerine getirilmesinde de yardimeci

olacaktir (Oge, 2002, s.116):

e Isgorenlerin beklentilerine uygun is ortamlarmin olusturulmasinda,
e Ise gelmeme ve devamsizlik problemlerinin ¢6ziimiinde,

e (alisma kurallarinin olusturulmasinda,

e Ucret tahakkuku ve ddemesi ile ilgili kurallarin olusturulmasinda,

e Sendikalar ile ve sendikalar arasi yapici iligkilerin saglanmasinda,
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e Isgdrenlerin maddi ve ailevi problemlerinin iistesinden gelmelerinde yardimc1

olunmasinda,

Kisaca, kurumlar ve onlarin yonetimleri sistem sayesinde toplu sézlesmelerin
yaratacagl maliyetleri ve istlenecekleri yiikiimliilikleri gorebilecekler, gelecekte
taraf olacaklar1 soézlesmelerde ne tiir stratejiler izleyecekleri konusunda karar

verebileceklerdir.

2.4.8. Performans Degerlendirme

Bir kurumda herkesin ayni performansta ¢aligsmasi miimkiin degildir. Ayni isi
isgorenler arasinda, nitelikleri ayn1 olsa dahi, birileri digerlerine gore dogal olarak
daha yiiksek bir performans sergileyebilecektir. Farkli performans oldugu yerde de
herkesin ayni performansta goriilmesi ve kabul edilmesi, bir siire sonra yiiksek
performans gosterenlerin  motivasyonunu kirabilecekken, diisiik performans
gosterenlerin bunu suiistimal etmelerine de yol agabilecektir. Bu ag¢idan, isgorenler
arasindaki performans farkini bir sekilde tespit edip kayda gecirerek bunlar1 yonetsel
ve kurumsal kararlarda dikkate almak, insan kaynagindan etkin yararlanabilme
acisindan Oonem arz etmektedir. Bununla birlikte, kimin hangi agilardan ne kadar
basarili ya da basarisiz oldugunu, bu alanda bir ¢alisma yapilmaz ise, her zaman
dogru bir sekilde tespit etmek zor olacak ya da miimkiin olmayacaktir. Performans
farkliliklarinin dogru ve nesnel bir sekilde ortaya konulamamasi i ortaminda
adaletsizlik algisina sebebiyet verebilecek ve zamanla yonetime karsi giivensizlige de

yol agabilecektir (Danigsman, 2008, s.30).

Bu da is ortaminda yapici iligkilerin kurulmasini zorlastiracak ve is iliskilerini
icinden ¢ikilmaz bir hale sokabilecektir. Iste insan kaynaklan ydnetimi kapsaminda
yer alan performans degerleme ¢alismalari ile kurumlarda isgorenlerin etkinlik ve
basar1 derecelerini objektif kriterlere gore belirli diizeyde tespit etmek ve kayda
gecirmek miimkiin olacaktir. Bu sekilde isgérenler, isle ilgili basar1 dlgiitlerinin, yani
kurumsal amag¢ ve beklentilerin, neler oldugunu daha iyi anlayabilecekler ve buna
gore kendilerini gdozden gecirerek diizeltme ve gelistirme yoluna gidebileceklerdir.
Boylelikle, is ortaminda kurumsal amag ve beklentilerin en azindan asgari derecede

yerine getirilebilmesi miimkiin olacaktir (Danisman, 2008, s.31).
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Performans degerlendirmesi, 1iyi diizenlenmis bir insan kaynaklar
yonetiminin 6nemli bir bilesenidir. Isgdrenlerin performanslarmna iliskin kararlar
insan kaynaklar1 yonetimi sisteminin diger béliimlerini de etkilemektedir. Ucret
politikasi, terfi, mesleki gelisim, gorev tasarimi, ise alma kriterleri ve egitim

performans degerlendirilmesinin etkiledigi alanlardan birkacidir (Palmer, 1993, s.8).

Isgorenlerin  performanslarinin  degerlendirilmesi, insan  kaynaklari
boliimiinden beklenen yillik ve donemsel bir gorevle sinirli kalmayacak oOlgiide
onemlidir. Bu islemin 6nemini kavrayan kurumlar siireklilik tasiyan performans
planlamasi, degerlendirilmesi ve gelistirilmesi faaliyetlerini igeren bir performans

sistemi kullanmaktadir (Kingir ve Tagkiran, 2006, s.195).
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3. SAGLIK HiZMETLERI VE SAGLIK KURUMLARI

3.1. Saghk Hizmetlerinin Tanim

Giiniimiizde en ¢ok kabul gormiis olan saglik tanimi, Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan yapilmis olan tanimdir. Bu tanima gore, saglik; “yalnizca hastaligin
olmayis1 degil, bedence, ruhga 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 igin yapilan galismalarin tiimiine” birden saglik hizmetleri

denilmektedir (Akdur, 1999, s.5).

Saglik hizmetleri insanlarin yasam siirelerine, kuvvet ve direnglerine, enerji
ve canliliklarina etki eden biitliin faaliyetleri kapsamaktadir. Saglik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Konusunda Kanun (5.1.1961 giin ve 224 sayili kanun) saglk
hizmetlerini soyle tanimlamaktadir. “Saglik hizmetleri, insan sagligina zarar veren
cesitli faktorlerin tesirinden korunmasi, hastalarin tedavi edilmesi, bedeni ve ruhi
kabiliyet ve melekeleri azalmis olanlarin ise alistirilmasi i¢in gerceklestirilen tibbi

faaliyetlerdir” (Saglik ve Sosyal Giivenlik Sistemi Sektor Raporu, 2008, s.2).

Saglik hizmetleri bireylerin ve toplumlarin sagliklarint  korumak,
hastalandiklarinda tedavilerini yapmak, tam olarak iyilesemeyip sakat kalanlarin
basgkalarina bagimli olmadan yasayabilmelerini saglamak ve toplumun genel saglik
diizeyini yiikseltmek amaciyla yapilan galigmalardir (Oztek, 2001, s.295). Diinya
Saglik Orgiitii’ne gore saglik hizmetleri, belirli saghik kuruluslarinda, degisik tip
saglik personelinden yararlanarak toplumun gereksinme ve isteklerine gore degisen
amaglar1 gerceklestirmek ve boylece kisilerin ve toplumun saglik bakimini her tiirlii
koruyucu ve tedavi edici etkinliklerle saglamak iizere lilke ¢capinda orgiitlenmis kalici

bir sistemdir (Oztiirk, 2005, s.5).

Saglik hizmeti devlet tarafindan topluma sunulmakta; devlet tarafindan
sunulan saglik hizmeti tedavi ve hastaliktan koruma hizmetlerini kapsamaktadir.
Hasta olan bireyin, sunulan saglik hizmetlerinden yararlanarak tedavi olmasi
kendisine yarar saglamaktadir. Ayn1 zamanda tedavi olan bireyin hastali1 bulasici

niteliklere sahipse, hastaliginin tedavi edilmesi toplumun diger bireylerinin

18



hastaliktan korunmasini1 saglamakta; boylece toplum, digsal fayda elde etmektedir.
Ayrica, iyi sunulan saglik hizmetleri toplumdaki bireylerin ¢alisma giiciinii olumlu
yonde etkilemekte; artan calisma gilicli, tiretim kapasitesini arttirmaktadir.
Dolayisiyla toplumun saglikli bireylerden olusmasi, devlete kazang olarak geri

donmektedir (Bekmez ve Evkuran, 2010, s.94).

Saglik hizmetlerinin temel amact toplumun ihtiyact olan farkli saghk
hizmetlerini, hastanin istedigi kalitede, istedigi zamanda ve miimkiin olan en diisiik
maliyetle sunmaktir. Hizla degisen teknoloji, artan maliyetler, artan hasta sikayetleri
ve yayginlagan iyi bakim talepleri saglik hizmetlerinin daha sofistike bir yapiya

biiriinmesine neden olmustur (Zerenler ve Ogiit, 2007, 5.204).

3.2. Saghk Hizmetlerinin Ozellikleri

Saglik hizmetleri diger hizmet sektorlerinden daha farkli bir yapiya sahiptir.
Bu hizmet sektorii kendine Ozgii Ozelliklere sahiptir. Arastirmacilar saglik
hizmetlerini farkli yonleriyle ele alarak farkli 6zelliklerden s6z etmektedirler. Bunun
anlami arastirmanin yoniine goére saglik hizmetlerinin 6zellikleri arastirmadan
aragtirmaya  farklihk  gdstermektedir.  Saglik  hizmetlerinin  6zelliklerinin

siiflandirilmasi asagidaki gibidir (Odabasi, 2008, 5.28-29);

e Tiiketicinin bilgi yetersizligi ve uzmanhgimn giicii: Saglik hizmetlerinde
tiikketicilerin talep edecekleri hizmet ve iiriinler konusunda yeterli bilgiye
sahip olmamalar1 6nemli bir &zelliktir. Saglik konusu ancak uzun egitim
dénemi sonunda uzmanlik kazanmig Kisilerin bilebilecegi karmasikliktadir.
Bu durum ileri teknolojinin getirdigi olanaklarla iretilen saglik iriinlerinin
hizmete sunulmasi ile daha da karmasik bir yap1 yaratmaktadir. Asil 6nemli
olan ise uriin ve hizmetlerin Ozelliklerini bilmemek degil, hizmetin
getirebilecegi faydanin bilinmemesidir. Boylece, satin almanin getirecegi
riskin biiylik olmasi saglik hizmetlerinin kullaniminda uzman bilgisinden
yararlanmay1 gerektirmektedir.

e Tiiketicilerin akiler olmayan davramslari: Genellikle {riinlerin ve
hizmetlerin satin alinmasinda tiiketicilerin akilli se¢imlerde bulunacag ve

kendileri i¢in en iyl olan1 sececegi varsayilir. Saglik hizmetlerinde ise ii¢
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onemli konuda akilci olmayan 6nemli davraniglara rastlanmaktadir. Birgok
Kisi, hasta olmalarina ragmen tedavi talebinde bulunmamakta, hatta
hastaliklarinin  farkinda bile olmamaktadir. Bu davranis hastaliklarin
belirlenmesine yonelik tarama hizmetlerine biliyiik harcamalar yapmayi
zorunlu hale getirmektedir. Akil hastalar1 gibi gruplar, serbest iradeleri ile
secim yapabilme yetenegine sahip olmadiklarindan “tiiketici Ustiinligi”
kavramina uymamaktadirlar. Se¢imi bunlarin yerine baskalar1 yapar ve saglik
hizmetini talep eder. Acil durumdaki hastalar ise tercihlerini belirtemeyecek
durumdadirlar. Bu davraniglar saglik hizmetlerinde talep ve tercih
belirlenmesinin dis faktorlerin tesiri altinda olmasina sebep olmaktadir.
Tip mesleginin kurallari: Tip meslegini yerine getirenler i¢in uyulmasi
gereken ahlaki ve sosyal standartlarin varlig1 herkes tarafindan bilinmektedir.
Saglik hizmetini 6nceden alip denemek ve test etmek olanaksiz oldugundan
hizmet veren — hizmet alan iligskisi tamamen giivene dayalidir. Ancak tip
hizmetini sunanlar iizerindeki kontrol siireci hastanin memnun kalmasini
saglayacak davranig bicimini gelistirerek, tiiketici doyumunu pozitif yonde
etkilemektedir.
Uriin ve Kalite belirsizligi: Saghik hizmetlerinin kalitesini ve sonugta
hastanin elde edecegi doyumu 6nceden belirlemek son derece zordur. Bu
belirsizlik, hizmetin getirecegi doyumu etkileyen, birgok kontrol edilemeyen
faktore baglidir. Saglik hizmetini talep edenler, hastaliklar1 hakkinda ¢ok
fazla bilgiye sahip olmadiklar1 i¢in riski azaltip yanilgilarini en aza indirmek
amaciyla basta doktor olmak {izere saglik personeline gilivenmek
zorundadirlar.
Dis Etkenler: Salgin hastalik durumlarinda, hasta ya da hastalarin tedavisi
biitiin toplumun yararma olmaktadir. Salgin hastaliklarda oldugu gibi diger
cevreye zararl etkiler fiziksel dis etkenler grubuna girer. Eger salgin hastalik
bireysel olarak tedavi edilmezse toplumun riski artmaktadir. Koruyucu saglik
hizmetleri, kamu tarafindan yerine getirilirken, toplumun her ferdi maliyetlere
katilmakta, olumlu sonuglarindan da yararlanmaktadir. Saglik hizmetlerini
simdilik gerek duymayanlara da ileride hizmet sunabilmek i¢in, kapasite
arttirma c¢abalarina devam etmek gerekmektedir. Baz1 durumlarda, zorlayici
secim ile saglanan fayda, kisinin kendi se¢ciminden elde edebileceginden daha
fazla olabilmektedir.
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Saglik hizmetlerinin toplumsal anlamda etkili olabilmesi, yani toplumun
saglik statiisiinde arzulanan degisiklikleri yaratabilmesi icin bir takim o6zelliklere
sahip olmasi gereklidir. Uretilen ve sunulan saglik hizmetlerinin bu &zelliklerden
herhangi birini tasimamasi durumunda toplum ve birey saglig1 iizerinde arzulanan
etkileri yaratamayacagi sdylenebilir (Kavuncubasi, 2000, s.64- 67). Ayrica etkili
saglik hizmetlerinin 6zelliklerini kolay kullanilabilirlik, kalite, siireklilik ve
verimlilik olmak tlizere dort baslik halinde incelemek miimkiindiir. Bu basliklara

iliskin bilgilere asagida yer verilmektedir.

3.2.1. Kolay Kullanilabilirlik

Hem hizmetten yararlananlar, hem de hizmet sunanlar agisindan incelenebilir.
Hizmetten yararlananlar agisindan, bireylerin ihtiyag duydugu yerde ve zamanda
hizmetlere ulasilabilesi ve ihtiyag duydugu tiim hizmetleri yeterli miktarda
kullanabilmesi olarak tanimlanabilir. Hizmeti sunanlar agisindan ise, hizmet sunan
Kisilerin, ihtiyac duyduklart ilag, arag, gereg, hizmetler ve diger saglik
profesyonellerine kolay ulasabilmesi anlamina gelmektedir. Kisisel kullanilabilirlik,
hizmetlerin biitiinligii ve miktar olarak uygunluk 6nem tasimaktadir (Kavuncubas,
2000, s.64).

3.2.2. Kalite

Saglik hizmetlerinde kalite, hizmetlerin hem bilimsel norm ve standartlara,
hem de bireylerin beklentilerine uygun olarak sunulmasi anlamani gelir. Saglik
hizmetlerinde kalitenin saglanmasi i¢in mesleki yeterlilik, kisisel kabul edebilirlik ve

kalitenin uygunlugu 6nem tasimaktadir (Tagkiran Mohammad, 2007, 5.56).

3.2.3. Sireklilik

Saglik hizmetleri, yalnizca tedavi hizmetleri anlamia gelmemektedir. Saglik
diizeyini gelistirmek igin birey ve toplumun saglik durumlarinin siirekli takip
edilmesi ve gerekli onlemlerin alinmasi gereklidir. Saglik hizmetlerinin siirekliligi,

saglik hizmetlerinin entegre olmasiyla basarilabilinir. Saglik hizmetlerinin
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stirekliligini saglamak icin kisiye odaklanmig bakis agisi, esglidiimleyici birimler ve

esgiidiimlenmis hizmetlere 6nem verilmelidir (Ceyhan, 2007, s.17).

3.2.4. Verimlilik

Verimlilik saghik hizmetlerine ayrilan kaynaklarin wussal kullanilmasi
anlamina gelir. Verimlilik aracilifiyla, saglik hizmetleri maliyetleri asagiya
cekilerek, bireylerin hizmetten yararlanma olanaklari arttirilir. Etkili bir saglik

hizmetinin temel 6zellikleri sekil 1°de goriilmektedir (Giinal, 2007, s.10).

Kalite,Mesleki Yeterlilik,
Kisisel Kabul Edilebilirlik,
Kural, Norm ve Standartlara

Uygunlukl

Kolay
Kullanilabilirlik

Kisisel Kolay

Sireklilik

Kisiye Odaklasmis

Kullanilabilirlik,Hizmet Hizmet,Saglg!

lerin Buttinltgu, Esgudiumleyen

Miktar Olarak Birimler,EsgudimIu

Uygunluk

Hizmetler

Verimlilik
Esit Finansman
Yeterli Ucret
Etkili Yonetim

Sekil. 1. Etkili Bir Saghk Hizmetinin Temel Ozellikleri

Kaynak: Giinal, M. (2007). Saglik Hizmetlerinde Kalite ve Hasta Tatmini.
Yaymmlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Beykent Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Istanbul, s.11.

3.3. Saghk Hizmetleri ve Saghk Kurumlarimn Tiirleri

Bireylerin ve buna bagli olarak toplumlarin saglikli olabilmeleri ve bunun

stirekliliginin saglanabilmesi i¢in “saglik hizmetleri’nin iretilmesi biiyilk 6nem
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tagimaktadir. Saglik hizmetleri, toplumlarin gelismislik seviyelerine paralel olarak
gelisme gostermektedir. Bunun yaninda toplumlarin saglik ve dolayis: ile hastalik
konusuna bakislar1 da Kkiiltiirel algilamalar1 ve sosyal yasamlari dogrultusunda
degisim gostermektedir. S6z konusu farkliliklar saglik hizmetlerinin kapsamini ve

cesitliligini de etkilemektedir.

Saglik hizmetleri temelde, “koruyucu”, “tedavi edici”, “rehabilitasyon”
Saghigin Gelistirilmesi Hizmetleri olmak {izere dorde ayrilmaktadir. Saglik
hizmetlerinin sunumunda “koruyucu saglik hizmetleri”, digerlerine gore daha
oncelikli bir konumdadir. Ciinkii korumak, tedavi etmekten ¢cok daha az maliyetlidir.
Ozellikle iilkenin gelismislik seviyesine bagl olarak bu hizmetlerin etkinligi de
artmaktadir. Saglik hizmetleri ilag ve eczacilik hizmetleri ile laboratuar hizmetlerini

de kapsamaktadir (Altay, 2005, s.34).

3.3.1. Koruyucu Saghk Hizmetleri

Koruyucu saglik hizmetleri kisa ve uzun vadede birey ve toplumun
karsilasabilecegi cesitli hastalik risklerini minimum seviyeye indirgeyebilmeyi, bu
sekilde saglikli yasam potansiyelini koruyarak hayat standardini gelistirebilmeyi
amag edinen hizmetlerdir. Ozellikle yayilma ihtimali yiiksek hastaliklarin dnlenmesi,
bireylerin bagisiklik sistemlerinin bu tiir hastaliklara kars1 dayanikli hale getirilmesi
ile miimkiin olabileceginden, bireylere yonelik vyiiriitiilecek koruyucu saglik
hizmetleri esasta toplumu salgin hastaliklardan korur. Bunun yaninda, kamu sagligini
tehdit eden cevresel faktorlerin 6nlenmesi de orta ve uzun vadede ortaya ¢ikabilecek
olas1 sosyal riskleri ve maliyetleri en diisiik seviyeye ¢ekebilir. Toplumun hayatini
ortaklaga devam ettirdigi bir ortamda bulasici hastalik riskinin azaltilmasi, toplumu
meydana getiren bireylerin birbirleri ile rekabet igerisinde olmaksizin ortak bir sosyal

fayda sahasinin olusmasini saglayacaktir (Celikay ve Glimiis, 2010, s.56-57).

Koruyucu saglik hizmetleri, hastalik daha ortaya ¢ikmadan once alinan her
tirli 6nlem ve miicadaleyi i¢cermektedir. Koruyucu saglik hizmetlerinin tiiketimi
sonucu ortaya ¢ikan fayda, onu tiikketen disinda toplumun diger liyelerine de fayda
saglar. Dolayisiyla sosyal faydasi 6zel faydasindan yiiksek bir saglik hizmetidir. Ana
ve cocuk sagligi, aile planlamasi, hastalanma riski tasiyan gruplarin agilanmasi,

dengeli beslenme kosullarinin olusturulmasi, gida denetimi ve kontrolii vb.
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hizmetlerden olugmaktadir. Koruyucu saglik hizmetleri kendi iginde iki sekilde

siiflandirabilinir (Aktan ve Isik, 2012, s.3);

3.3.2.

Cevresel saglik hizmetleri: Bu hizmetlerin amaci, ¢evrede sagligi olumsuz
etkileyen biyolojik, fiziksel ve kimyasal etkenleri yok ederek veya bu
etkenlerin kisileri etkilemelerini 6nleyerek ¢evreyi olumlu hale getirmektedir.
Bu hizmetlere c¢evre sagligi hizmetleri denilmektedir. Bu hizmetler, bu
konuda 06zel egitim almis miihendis, kimyager, veteriner, biyolog, cevre
saglik teknisyeni ve benzeri meslek mensuplar tarafindan saglanir. Cevre
sagligr hizmetleri kapsaminda yiiriitilen hizmetlerin bir kismi asagida
siralanmistir (Kavuncubasi ve Kisa, 2007, s.28).

o Su kaynaklarmin saglanmasi ve denetimi

o Kati atiklarin denetimi

o Zararli canlilarla (hasere) miicadele

o Besin sanitasyonu

o Hava kirliliginin denetimi

o Giridlti kirliliginin denetimi

o Radyolojik zararlilarin denetimi

o Issaghg
Kisiye yonelik saglik hizmetleri: Bu hizmetler doktor, hemsire gibi saglik
meslekleri liyelerinin yiiriittiigii ve dogrudan bireylere gotiiriilen hizmetlerdir
(Kavuncubas1 ve Kisa, 2007, s.28). Bagisiklama (asilama gibi), beslenmeyi
diizenleme, teshis ve tedavi, asiri dogurganligin kontrolii, ilagla koruma,
kisisel hijyen ve saglik egitimi hizmetlerinden olugmaktadir (Aktan ve Isik,

2012, 5.3).

Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Bu tarz hizmetler, tamamen saglik sektoriince ve saglik insan giicii tarafindan

yiriitiilir. Hastalanan insanlarin  tekrar sagligina kavusmasi icin yapilan

caligmalardan olugsmaktadir. Kendi i¢inde birinci basamak, ikinci basamak ve tigiincii

basamak olmak iizere iige ayrilir (Ceyhan, 2007, s.14- 15):
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e Birinci Basamak Tedavi Hizmetleri: Hastalarin evde ve ayakta (hastanede
yatmadan) tedavi edilmeleridir. Bu hizmetleri veren birimlere birinci
basamak saglik birimi (kurulusu) denir. Bu tir hizmetler koruyucu
hizmetlerle beraber, yataksiz tedavi kuruluslarinda yiiriitiiliir. Birinci basamak
tedavi edici saglik hizmetleri; hasta olan kisinin ilag alarak veya ilag almadan
evde istirahat ederek kendi kendine veya yakinlari tarafindan bakilarak tedavi
edilmesi, saglik ocagi veya hastanede yapilan muayene Ve teshisten sonra
ilagla evde istirahat ederek yapilan tedavidir. Saglik evleri, saglik ocaklari,
kurum tabiplikleri, saglik istasyonlari, ana-gocuk sagligi merkezleri,
poliklinikler, hekim muayenehaneleri, saglik merkezleri ve dispanserler
birinci basamak tedavi hizmeti sunarlar.

e Jkinci Basamak Tedavi Hizmetleri: Hastanin genel bir hastaneye yatirilarak
tedavi edilmesidir. Bu tiir tedavi iireten hastanelere, ikinci basamak tedavi
kuruluglar1 denir. Bu hizmetler, hastaneye hasta yatirilarak yapilan
hizmetlerdir. Hekim, hemsire ve diger ilgili personellerin kontroliinde, her
tirlii tibbi arag-gere¢ uygulayarak yapilan teshis ve tedavi hizmetleridir.
Amag hastayr tekrar eski saghgina kavusturmaktir. Ozel bakim ve tedavi
uygulamak icin hasta, hastaneye yatirilarak gozlem altinda tutulur. Devlet
hastaneleri, SSK hastaneleri, askeri hastaneler, 6zel hastaneler 6rnek olarak
verilebilir.

o Uciincii Basamak Tedavi Hizmetleri: Ozel bir yas grubuna, cinsiyete ya da
hastaliga hizmet veren (¢ocuk hastaneleri, dogum hastaneleri, onkoloji
hastaneleri) konusunda uzmanlagmis personele ve teknolojiye sahip olan
yatakli tedavi kuruluslarinca verilen hizmetlerdir. Gelismis tip teknolojisi ile
0zel yogun bakim uygulanmasi gereken, 6zel bir dalda hasta kabul eden
ihtisas hastanelerinde yapilan tedavidir. Saglik Bakanligi’nin egitim
hastaneleri ve tliniversite hastaneleri olmak tizere tiim 6zel dal hastaneleri bu

tir hizmet sunarlar.

3.3.3. Rehabilite Edici Hizmetler

Bireylerin hastaliklarinin tedavisinden sonra, bunlarin bir kisminda, bazi
organlarin islevleri kaybolur veya bu organlarin islevlerinde gli¢siizliik olusmaktadir.

Bu bireylerin, giinliik hayatini devam ettirmede ve isgii¢lerini kullanmada bazi
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sinirliliklart vardir. Bunlara, tibbi ya da sosyal esinlendirme hizmetleri verilmek
suretiyle, giinliikk hayatlarini, ailesine ve topluma yiik, kendisine ise katlanilacak bir
sikint1 olmadan siirdiirmeleri saglanabilir. Bu tiir hizmetlere rehabilite edici hizmetler
ad1 verilmektedir. Rehabilite edici hizmetler kendi i¢inde iki gruba ayrilmaktadir

(Akdur, 20083, s.14):

e Tibbt Rehabilitasyon (Esenlendirme): Hastalik veya kaza sonrasinda
giicslizlesen organin, fizik tedavi vb. tibbi yontemlerle yeniden

giiclendirilmesi ya da tamamen kaybedilen organ yerine ortez-protez
takilmak suretiyle, bireye o organin islevini kismen kazandirma tiiriinden
hizmetlere tibbi rehabilitasyon hizmetleri ad1 verilir.

e Sosyal Rehabilitasyon (Esenlendirme): Fiziki veya psikolojik hasarli
bireylerin ge¢imlerini saglayacak bir ig bulmasi giictiir. Bu tiirden bireylerin

bir kurumda bakilmasina gereksinim vardir. Bu tiirden hizmetlerin hepsine

toplumsal rehabilitasyon hizmetleri denir.

3.3.4. Saghgin Gelistirilmesi Hizmetleri

Sagligin gelistirilmesi hizmetleri kisilerin, saglik durumlarini daha iist diizeye
yiikseltmek i¢in saglanan hizmetlerdir. Sagligin gelistirilmesi hizmetlerinde temel
sorumluluk, bireylere aittir. Saghigin gelistirilmesi ile bedensel ve zihinsel saglik
durumu ile yasam kalitesi ve yasam sliresinin artirilmast amaglanmaktadir.
Gilintimiizde pek ¢ok hastalik bireylerin yasam tarzlar1 ve aligkanliklarindan ortaya

¢ikmaktadir (Kavuncubasi, 2000, s.46).

Sagligin gelistirilmesi hizmetleri saglikli kisilerin, saglik durumlarin1 daha {ist
diizeye yiikseltmek i¢in saglanan hizmetlerdir. Sagligin gelistirilmesi hizmetlerinde
temel sorumluluk, bireylere aittir. Sagligin gelistirilmesi; bedensel ve zihinsel saglik
durumu, yasam kalitesi ve yasam siiresinin yiikseltilmesini amag¢lamaktadir. Bugiin
bircok hastaliin  bireylerin tarzlarindan, aliskanliklarindan kaynaklandig

bilinmektedir (MEGEP, 2008).

Saghigin gelistirilmesi hizmetleri, saglik egitiminden farklidir; saglik egitimi

halkin saglik konusunda bilgilendirilmesi ve bilin¢lendirilmesine yonelik iken,
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sagligin gelistirilmesi saglik egitimini de kapsayan daha genis kapsamli hizmetleri
ifade etmektedir. Saglik egitimi, bireyin saglik ve hastalik, insan viicudu ve isleyisi,
hastaliktan korunma ve hastalikla basa ¢ikma, saglik sistemi ve islevleri, saglik
sistemini kullanma ve saglig1 etkileyen sosyal, politik ve ¢evresel faktorler hakkinda
bilgilendirilmesini igermektedir. Sagligin gelistirilmesi ise birey ve toplumun saglik
statlistinii yiikseltmeye yonelik tiim faaliyetleri kapsamaktadir (Kavuncubagi, 2000,

s.47).

Saghik egitimi, dar kapsamlidir; birey ve gruplart hedef alir. Sagligin
gelistirilmesi ise daha kapsamlidir; ¢evreyi, ulusal ve uluslararasi boyutta politik ve
sosyal yapiy1 degistirmeyi hedeflemektedir. Sagligin gelistirilmesi goérevi, yalnizca
saglik kurumlarinin sorumlulugunda degildir; ulusal ve uluslararas1 baglamda tiim
Ozel, kamu kurum ve kuruluslarina sagligin yiikseltilmesi konusunda goérevler
diismektedir (MEGEP, 2008).

3.4. Saghk Kurumlarimin Ozellikleri

Saglik kurumunun yakin ¢evresi, kurumun kendisinin kontrol altinda
tutabilecegi her seyi icermektedir. Saglik kurumu ¢alisanlarini yonlendirir, kurumun
ne yaptigini ve onlarin ne yapmalart gerektigini gosterir. Saglik kurumlari, giivenli
hizmet sunumunu gerceklestirirken toplumun beklenti ve gereksinimlerini géz oniine
alir. Ozellikle saglik bilisim sistemleri, bilgi giivenligi egitimin her alaninda oldugu
kadar, saglikta insan kaynaginin bilgi giivenligi egitim/6gretimini, bulundugu yerden
erisimle zaman/mekan simirliliklarini ortadan kaldirarak yiiksek bir basari ile saglar

(Marsap, Akalp ve Yeniman, 2010, s.32).

Saglik kurumlarinda kalite ¢aligmalari, hizmetin karakteristik ozellikleri
nedeni ile hizmet sektoriinde yer alan diger kurumlara gére daha farkli yaklagimlar
icerisinde siirdiirtilmektedir. Saglik kurumlarinin karakteristik 6zellikleri su sekilde

siralanabilir (Zerenler ve Ogiit, 2007, $.505).

e Hastaneye gelen her hasta farkli tan1 ve tedavi Ozellikleri gostermektedir.
Belli bir zaman i¢in hastaneye yonelen ya da yonelecek olan talep ¢ogu
zaman dogru tahmin edilememektedir.

e Hastaneler talep degisikligine kisa donemde uyum saglayamamaktadir.
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Hizmetin iiretimi stoklanamamaktadir. Uretildigi anda tiiketilmektedir.

Saglik kurumlarinda asir1 igbolimii ve uzmanlagma, nitelikli personel artist
ile beraber isgilicli maliyetlerindeki artis1 da getirmektedir.

Her hastaya uygulanan saglik hizmeti bilesiklik gostermesi hizmetin
tanimlanmasin1  olanaksizlastirmakta ve c¢iktilarin  standart olmasini

engellemektedir.

Bir hizmet kurumu olarak saglik hizmeti arzini gergeklestiren saglik

kurumlarmi diger kurumlardan ayiran bir takim o6zellikleri vardir. S6z konusu

ozellikler asagida siralanmistir (Devebakan, 2007, ss.59-61);

Saglik kurumlarinda hizmet arzin1 gerceklestirmede birgok meslek grubu ve
boliim bir arada hizmet verdiginden islevsel bagimlilik diizeyi yiiksektir.
Saglik hizmetlerinin sunumu tam anlamiyla bir ekip ve koordinasyon isi
oldugundan herhangi bir kisi veya boliimden kaynaklanan olumsuzluk, saglik
hizmetini ve dolayisiyla saglik isletmesini olumsuz etkileyecektir.

Saglik kurumlarinda insan kaynaklar1 egitim diizeyi ¢ok yiiksek ¢alisanlardan
meydana geldigi icin, bazen c¢alisanlarin mesleki amaclar1 kurumsal
hedeflerin Oniinde gelebilmektedir. Birgok hekim tip fakiiltesini bitirdikten
sonra, akademik egitimine devam etmektedir. Egitim hastanelerinde egitim
stireci, akademik diizeyde de devam etmektedir. Diger taraftan hekimlik
faaliyetleri disindaki tibbi hizmetleri gerceklestiren eczaci, fizyoterapist,
psikolog, hemsire gibi saglik ¢alisanlar1 da {iniversite mezunudur. Bir hekim
hastasini en iyi sekilde tedavi etmeye ¢alisirken ¢ogunlukla hizmetin maliyeti
ve finansal boyutu ile ilgilenmemekte, buna karsin saglik kurumlar1 yonetimi
kurumun varligin1 devam ettirmesi, kalite saglama ve verimli saglik hizmeti
sunma yoniinde bir ¢aba igerisindedir. Bu durum saglik ¢alisanlar1 ve yonetim
arasinda bazen c¢atismalara neden olabilmektedir.

Saglik kurumlarindaki birimler hekimden gelen talebe gore hizmet
sunmaktadir. Bagka bir ifade ile saglik kurumlarinda hekimler hizmet arzini
biiyiik dlgiide etkilemektedir.

Basta hastaneler olmak tizere bir¢ok saglik kurumunda ikili otorite vardir.

Hastanenin idari yonetsel faaliyetlerini yoneten hastane miidiirii ile medikal
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yonetimin etkinliklerini yoneten baghekimlik statlisii ayn1 yonetsel amaca
hizmet etmektedir. Saglik kurumundaki astlarin iki farkli yoneticiye bagh
olmasi, saglik kurumlarinda esgiidiimleme, denetim ve catigmalara yol
agmaktadir. Diger yandan saglik profesyonellerin asiri uzmanlasmasi ve
deneyimleri de calisanlarin yonetime karsi otorite kazanmalarina neden
olmaktadir. Bu yonii ile de saglik kurumlart birgok kurumdan ayrilmaktadir.
Saglik kurumlarinda hizmet sunumu ¢ok karmasik olup siiregler degiskendir.
Saglik kurumunun bir¢ok kurumdan farkli olarak birden fazla amacinin
olmasi yapisal karmasikliga neden olmakta, bu durum da kurumdaki yonetsel
kademe ve birim sayisini artirmaktadir

Saglik kurumlari dogrudan insan yagamu ile ilgili hizmet verdiginden birgok
kurumdan farkli olarak 24 saat kesintisiz hizmet vermektedir. S6zii edilen
kesintisiz hizmetlerin varligi, sunulan hizmetlerin biiyiik ¢ogunlugunun acil
ve ertelenemeyecek Ozellikte olmasi ile ilgidir. Bir hastanin veya sagligi
konusunda siipheleri olan birinin herhangi bir zamanda saglik kurumuna
bagvurma ihtimali vardir. Bagka bir ifade ile saglik kurumlarinda talep
belirsizligi s6z konusudur. Diger taraftan saglik kurumlarina yapilan
bagvurulart hem hukuksal nedenlerle hem de insani nedenlerle geri ¢cevirmek
olanaksizdir.

Saglik kurumlarinda hizmet sunumu sirasinda yapilan hatalar insanlarin sakat
kalmasia veya 6lmelerine neden oldugundan, sunulan hizmetlerin yanlighk
ve belirsizliklere karsi toleranst dardir. Yapilan hatalarin ¢ogunun sonradan
diizeltme veya telafi etme sans1 olmadigindan; yapilan isin ilk seferinde ve
her zaman dogru yapilmasi gerekmektedir.

Birgok kurumdan farkli olarak saglik kurumlarinda ¢iktinin tanimlanmasi ve
Olglilmesi zordur. Bilindigi lizere saglik kurumlarinda temel siirecin temel
girdisi yarali, hasta veya sagligindan siiphe eden insandir. So6zii edilen
kisilerin bir tedavi siireci sonucunda taburcu oldugu diisiiniildiigiinde verilen
saglik hizmetlerinin ¢iktilarim1  kisa vadede degerlendirmek miimkiin
olmamaktadir.

Saglik kurumlarinda hizmet alanlarin sunulan tibbi hizmetlerin teknik yoniinii
degerlendirmesi zordur. Bagka bir ifade ile tip alani igersinde yiiriitiilen

hizmetler ileri derecede uzmanlik gerektirdiginden; hasta s6z konusu
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hizmetler hakkinda dogal olarak yeterli bilgi ve beceriye sahip olamamakta;
teknik olarak, hangi tetkikin veya tedavinin kendisi i¢in uygun, hangisinin
etkin olacagina karar verememekte veya hakkindaki kararlara katilacak

durumda olmamaktadir.

3.5. Saghk Hizmetlerinde isgorenler

Saglik hizmetlerinde isgorenleri, hekimler, hemsireler, yardimci tib
hizmetlerini iistlenenler ve idari ve mali destek hizmetlerinde ¢alisanlar olmak tizere
dort baslikta incelemek miimkiindiir. Bu bagliklara iligskin bilgilere asagida ayrintili

olarak yer verilmektedir.
3.5.1. Hekimler

Hekimler; insan sagliginin siirdiiriilebilmesi, hastalik ve sakatliklarin
olugsmadan 6nce onlenmesi, iyilestirilmesi ve tedavisinde teknik ve bilimsel bilgileri
arastiran, uygulayan ve egitimini veren nitelikli ¢alisanlar olarak tanimlanmaktadir

(Kumas, Beyaztas ve Yiicel, 2007, s.127).

Hekimler, insanlarin sagliklarin1 diizeltmeye olan katkilar1 nedeniyle
toplumun en gézde meslek gruplarindan birisini olusturmaktadirlar. Insanoglunun en
cok korktugu sey olan 6limii erteleyici rol oynamalar1 ya da 6liime kadar gecen
siirede rahat yasama arzusunu biiyiik 6l¢iide doktorlar karsilamaktadirlar (Ozdemir,

2006, s.180).

Ulkemizde hekimler gerek dzel sektdrde gerekse kamu kuruluglarinda gorev
yapmaktadirlar. “Tiirkiye Cumhuriyetinde hekimlik yapmak ve ne bi¢imde olursa
olsun hasta tedavi edebilmek i¢in Tiirkiye T1p Fakiiltesinden diploma almak ve Tiirk
olmak gereklidir” (http://www.mevzuat.adalet.gov.tr/html/451.html) Ayrica; bir tip

dalinda uzman olmak ve o unvam ilan etmek isteyen hekimin Tiirkiye Tip
Fakiiltesinden veya Saglik Bakanlifi'nca kabul ve ilan edilecek kuruluslardan
verilmis veyahut yabanci lilkelerin taninmis bir hastane veya laboratuarindan verilip

Tiirkiye Tip Fakiiltesince onaylanmis bir uzmanlik belgesi olmalidir."
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Hekimlerin gorevi ise; Diinya Tip Birligi Helsinki Bildirgesi madde 2’ye gore
insan sagligin1 korumak ve gelistirmektir. Hekimin bilgi ve vicdani bu gérevin yerine

getirilmesine adanmustir (http://www.hekimce.com/index.php?kiid=3071).

Tibbi Deontoloji Tiizligii’'nde ise; “Tabip ve dis tabibinin basta gelen
vazifesi, insan sagligina, hayatina ve sahsiyetine ihtimam ve hiirmet gostermektir.
Tabip ve dis tabibi; hastanin cinsiyeti, irki, milliyeti, dini ve mezhebi, ahlaki
diisiinceleri, karakter ve sahsiyeti, igtimai seviyesi, mevkii ve siyasi kanaati ne olursa
olsun, muayene ve tedavi hususunda azami dikkat ve ihtimami gostermekle
miikelleftir” (Resmi  Gazete, 19.02.1960) denilerek hekimlerin gdrevleri
belirtilmistir.

3.5.2. Hemsireler

Hemsirelik, siirekli olarak gelisen, degisen durumlara uyum saglayabilen bir
meslektir. Sosyal kurallar ve beklentilerdeki degismeler, yeni tibbi tedavilerin kesfi,
teknik sistemlerdeki gelismeler ¢agdas hemsirelik uygulamalarinin sekillenmesinde
yardimci olmustur. Diinya’da toplumlarin giderek ¢ok kiiltiirlii yapiya donlismesi ve
kiiltiire 6zgii yeterli bakimin verilmesi gerekliligi hemsireligi 6nemli derecede

etkilemistir (Basalan Iz ve Bayik Temel, 2009, s.52).

Diinya Saglik Orgiitii Konseyi (ICN) hemsireyi, “temel bir hemsirelik egitim
programini tamamlamig olan ve {ilkesinde toplumun katkisini alarak hastaligin
onlenmesi, hastanin bakimi ve saglik diizeyinin yiikseltilmesi ic¢in hemsirelik
alaninda sorumluluk almaya yeterli ve yetkili kisi” olarak tanimlamaktadir (Bozkir

ve digerleri, 2008).

Tiirk Hemsireler Dernegi Egitim Komisyonu (1981), hemsireligi “bireyin,
ailenin ve toplumun sagligin1 ve esenligini koruma, gelistirme ve hastalik halinde
iyilestirme amacina yonelik, hemsirelik hizmetlerinin planlanmasi, orgiitlenmesi,
uygulanmasi, degerlendirilmesinden ve bu hizmetleri yerine getirecek kisilerin
egitiminden sorumlu bilim ve sanattan olusan bir saglk disiplini” olarak

tanimlamaktadir (Kirilmaz, 2010, s.4).
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Hemsirelik meslegi sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve hastalik durumunda
iyilestirme gibi 6nemli sorumluluklar yiiklenen bir meslektir. Bu sorumluluklarin
yerine getirilebilmesi, hemsirelik meslegini yliriitecek kisilerin meslegi isteyerek
segmesi, meslegin toplumdaki sayginligl i¢in meslege sahip ¢ikmasi ve egitimi
stiresince aldig1 bilgi ve gelistirdigi becerilerini en iyi sekilde uygulama c¢abasi i¢inde

olmas gerekir (Ozpancar, Aydin ve Akansel, 2008, s.10).

3.5.3. Yardimci Tib Hizmetlerini Ustlenenler

Giliniimlizde yardimci tib hizmetlerini {istlenen baslica meslekler asagida

verilmektedir (http://idak.gop.edu.tr/sabany/fakulte/shmyo.htm);

Ambulans ve Acil Bakim Teknikeri: Acil bakim ve ambulans teknikeri acil
bakima ihtiyaci olan kimselerin hastane disinda bakimi ve gerektiginde bir tedavi
kurumuna ambulansla taginmalar1 sirasinda bakimlarini yaparlar. Bu elemanlar tibbi
bakimin yami sira ara¢ siriiciiligiinden de sorumlu olabilirler. Acil bakim ve

ambulans teknikerle ambulans servislerinde gorev alabilirler.

Anestezi Teknikeri: Anestezi teknikeri her tiirli ameliyatlarda hastanin
uyutulmasi1 i¢in gerekli tibbi yontemleri, hekimin yoOnergeleri dogrultusunda

uygularlar.

Biyokimya Teknikeri: Biyokimya teknikerligi egitimini bitiren kisilere
“Biyokimya Teknikeri” unvani verilir. Mezunlar, Laboratuarda gerekli alet ve
araglarin alinmasi, kullanilmasi, test sonuclar1 hakkinda uzmana bilgi verilmesi, gibi

gorevleri yaparlar.

Biyomedikal Cihaz Teknikeri: Biyomedikal cihaz teknikeri, tipta ve
biyolojik bilimler alaninda kullanilan alet ve cihazlari, semalarina uygun olarak

yerlerine monte eder, stirekli bakimini yapar, ariza olunca yerini saptar ve onarirlar.

Dis Protez Teknikeri: Dis protez teknikeri, dis ve ¢ene-yliz protezi ve

cihazlar ile ortodonti cihazlarin laboratuar uygulamalarini yiiriitiir.
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Diyaliz Teknikeri: Diyaliz makinesini hazirlamak, hastayr makineye
yerlestirmek, diyaliz sirasinda hasta ile ilgilenmek, bakimini yapmak; ona manevi
destek saglamaya calismak; diyaliz siiresinin bitiminde hastay1 makineden

¢ikarmaktir.

Odiyometri Teknikeri: Odiyometrist resmi ve 6zel hastanelerin kulak burun
bogaz kliniklerinde, kulak burun bogaz uzmanmin goézetiminde, isitme Ol¢iimii
yapar; kulak hastaliklarinin tanisi i¢in ayirici testleri uygular, agir isiten hastalara

isitme cihazi1 uygular; okullarda isitme taramalar1 yaparlar.

Patoloji Laboratuar1 Teknikeri: Patoloji laboratuar1 teknikeri, patoloji
laboratuarlarinda insan ve hayvan dokularinin ve sivilarinin mikroskopik incelemeye
hazir hale getirilmesine kadar gerekli islemleri yaparlar, bunun i¢in gereken

teknolojiyi kullanir.

Protez ve Ortez Teknikeri: Protez ve ortez teknisyenleri suni uzuv
protezleri, govde korseleri, kisa ve uzun yiirime cihazlar1 ve benzeri yardimci

cihazlar1 bizzat 6l¢ii alip yaparlar.

Radyoloji Teknikeri: Radyoloji teknikeri hastanelerde hastalarin hekim
tarafindan belirlenen sekilde filmlerini c¢eker; 1s1n tedavisi goren hastalarin

cthazlarini hazirlar ve uygularlar.

Radyoterapi: Radyasyon onkolojisi teknikeri, kanser hastaliginin teshisi
asamasinda bilgisayarli tomografi ¢eker, hastanelerin onkoloji (kanser) servislerinde
hastalara 1s1n tedavisinin planlamasinda, uygulanmasinda ve bilimsel arastirmalarin

yiirlitiilmesinde hekime yardimci olur.

Tibbi Dokiimanter Teknikeri: Tibbi dokiimantasyon temelde bir biiro isidir.
Bu alanda calisan kimseler arastiricilarin {irettikleri bilgilerin diizenli olarak

saklanmasi ve ilgililere iletilmesiyle ilgili isler yaparlar.

Tibbi Laboratuar Teknikeri: Tibbi laboratuar teknikeri, c¢alistiklari
laboratuar ve bilim dallarinda uzman yonetiminde, tekniklere uygun test ve analizler

yaparlar.
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3.5.4. Idari ve Mali Destek Hizmetlerinde Cahsanlar

Bu bélim i¢inde yer alan birimler, muhasebe, ev idaresi hizmetleri, teknik
hizmetler, personel servisi, tedarik hizmetleri, istatistik ve tibbi dokiimantasyon
diyetetik hizmetler ile sosyal hizmetleri kapsamaktadir. Mali ve destek hizmetler
boliimiiniin sorumlusu olan idari isler miidiirii, hastane idareciliginde master veya
doktora derecesine sahip, en az bes yillik tecriibesi olan bir idarecidir. Idari isler
miidiirliigiine bagl birimlerin gorevleri asagidaki sekilde diizenlenmistir (Segim,
2012):

Muhasebe servisi: Bu boliimde hastane biitgesinin hazirlanmasi; mali iglerin
yiiriitiilmesinde takip edilecek politikalarin, kural ve yontemlerin tespiti veya tespit
edilmis kural ve yontemlere gore mali islerin yiiriitiillmesinden sorumludur. Ayrica,
hastanenin mali durumuyla ilgili kayitlarin tam ve dogru olarak tutulmasini ve
istenen bilgilerin zamaninda teminini saglayan bir muhasebe sisteminin gelistirilmesi
hastanenin faaliyetleri ve mali durumuyla ilgili finansal raporlarin hazirlanmasi,
hastanede maliyetlerin  diisliriilmesi i¢in ¢aligmalar yapilmasi gorevlerini

yiirlitmektedir.

Ev idaresi hizmetleri birimi: Bu bélimde hastane ve ¢evresinin hijyen
kurallarina uygun olarak temiz ve bakimli tutulmasini icermektedir. Hastalarin ve
personelin kullandig1 ¢amasirlarin ve giysilerin temizlenmesi ve sterilize edilmesi,
hastanede sivil savunma tedbirlerinin alinmasi1 gorevlerini yiiriitmektedir. Bu birime
bagl alt birimler ¢amasirhane, iitiihane, terzihane, sivil savunma birimi ile ev idaresi

hizmetleri personelini kapsamaktadir.

Teknik hizmetler servisi: Bu boliimde mekan olarak hastane binasinin ve
bina igindeki her tiir tesisatin faal halde bulundurulmasini saglamak iizere bakim-
onarim hizmetlerini yiirlitmekle gorevlendirilmistir. Teknik hizmetler i¢inde elektrik
santrali ve kazan dairesi, biyomedikal miihendislik, bakim-onarim1 ve bahge ve park

yeri tanzim birimleri bulunmaktadir.
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Personel servisi: Bu bolimde hastane personelinin 6zliik islerinin takibi,
kayitlarimin  tutulmas1 ve personelle ilgili bilgilerin SSYM Idari isler sube

miidiirliigiine ulagtirilmasi gorevlerini kapsamaktadir.

Tedarik servisi: Bu boliimde hastane faaliyetlerinin yiiriitiilebilmesi igin
gerekli olan malzeme, cihaz, esya ve hizmetlerin satin alinma veya kiralanmasiyla

ilgili tiim iglemleri ytiriitmek tizere olusturulmustur.

Istatistik ve tibbi dékiimantasyon servisi: Bu bolimde tibbi istatistik ve
dokiimanlarin toplanmasi, arsivlenmesi ve SSYM'ye gonderilmesi islemlerini

kapsamaktadir.

Diyetetik hizmetler birimi: Bu bdliimde hastalara ve hastane personeline
normal ve diyet yemeklerinin planlanmasi, hazirlanmasi ve dagitimi, hastalarin diyet
ve beslenme konularinda egitimi ve tedavi hizmetlerini destekleyen diyet rejimleri

konusunda aragtirmalar yapilmasi faaliyetlerini kapsamaktadir.

Sosyal hizmetler servisi: Bu boélimde hastanin tedavisini ve iyilesmesini
etkileyen, hastayla ilgili sosyal ekonomik ve psikolojik faktorlerin incelenerek tedavi
hizmetlerinde yardimci olunmasini kapsamaktadir. Hasta taburcu olduktan sonra
ihtiyact olan hastalar i¢cin maddi ve manevi yardim saglanmasi, bu amacla
yardimsever kuruluslarin desteginin saglanmasi ve bu faaliyetlere esas olmak iizere

hasta takip programlarinin hizlanmasi gorevlerini iistlenmistir.
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4. ISGOREN DEVIR HIZI

4.1. lisgoren Devrinin Tanim

Isgoren devri, insan giicii planlamacilarinin dikkatini ¢eken 6nemli bir
konudur. Ciinkii isgoren devri, yoneticileri teshisi ve kontrolii zor olan ve birbiriyle
bagintili pek ¢ok personel sorunuyla karsi karsiya birakir. Kavram olarak isgéren
devri, belirli bir donemdeki personel hareketliliginin o donemdeki ortalama personel

sayisina oranidir (Cakinberk, Derin ve Giin, 2011, s.254).

Isgiicii devri (doniisiimii/turnover), belli bir ddnemde, bir drgiit veya bdliimde
meydan gelen isgéren ise giris - c¢ikis (ise alma ve isten ¢ikarma/ayrilma
y g S8 se gy - cikig (1§ $ ¢ y

hareketlerinin olusturdugu bir olgudur (Acar, 2008, s.120).

Isgoren devri, bir orgiitte meydana gelen ayrilma ve katilma hareketleri

olarak ifade edilebilir (Tuna, 2007, s.45).

Is giicii devri; bir orgiitte belirli bir donemde isten ayrilan veya uzaklastirilan
toplam isgdren sayisinin ayni doneme ait calistirilan ortalama isgdren sayisina

boliimiiniin ylizdesel ifadesi olarak tanimlanmaktadir (Aytag, b.t.:, s.17).

Isgéren devri, kendilerini tatminsiz ve gerilim altinda hisseden bazi
isgorenlerin, caligma hayatinin ortaya cikardigi sikinti ve baskilardan kurtulmak
amaciyla bagvurduklar1 ¢o6ziim yollarindandir. Kisacasi isgoren devri, igsgorenlerin bir
kurulusun kadrosunda istthdam edildikten sonra herhangi bir nedenle isten
ayrilmalarint veya kurulustan uzaklastirilmalarint ifade etmektedir (Met ve

Sarioglan, 2010, s.202).

Isgoren devri, isyerinde ve ozellikle belirli bir tecriibe ve ustalik gereken
islerde arzu edilmeyen bir durum meydana getirir. Clinkii, isten ayrilan her tecriibeli
isgorenin kurulus icin yetisme ve kalifiye hale gelmesinin masraflari ile acemilik
devresinde yapmis oldugu hatalarmin bir maliyeti vardir. Ayrica tecriibeli bir kiginin
yerine ise alinacak tecriibesiz bir kimsenin ise intibaki esnasinda yapacagi hatalara ek
olarak tecriibesizliginin vermis oldugu verim diistikligiinii de ilave edersek, personel

devrinin isletme ve kuruluglara ne 6lctide zararli oldugu ortaya cikar. Ayrica isgdren
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devrinin, igsgdren servisleri i¢in yaratilan ek yardimci hizmetleri de birer maliyet
unsuru olarak hesaba katmak gereklidir (Eren, 2004, s.275-276).

4.2. lIsgoren Devrinin Kapsam

Isgdren devri, isten ayrilma ve katilmalari ilgilendiren bir durum oldugundan,
bunun nedenlerinin bilinmesinde yarar vardir. Genel bir degerlendirme yapildiginda,
isten ayrilmalarin goniillii veya goniilsiiz olmak tizere iki farkli nedene bagli olarak

ortaya ¢iktig1 soylenebilir (Tuna, 2007, s.45).

Isgoren kendi rizas: ile isi terk etmeye karar verdigi takdirde isgiicii devri
goniillli, orgiit tarafindan karar verilmesi halinde ise goniilsiiz olmaktadir. Goniilsiiz
isgoren devri genellikle kronik hastalik, sakatlanma gibi nedenlerle bireyin is
goremeyecek duruma gelmesinden kaynaklanir. Goniillii isgoren devri ise genel
olarak yoneticilerin tutumlarindan ya da kurumsal faktorlerden kaynaklanir. Bunlarin
yant sira isgéren devri yeni bir is olanaginin bulunmasi, daha iyi iicret, diger
endiistrilerin durumu ve yeterince gelir saglayacak alternatif kaynaklarin bulunmasi

gibi dissal etkenlere de baglidir (Eronat, 2004, s.22- 23).

Orgiit i¢inde bir ise ya da birime yerlestirilen personel, tiim is yasami
siiresince nadiren ayn1 is ve birimde calisir. Orgiitsel zorunluluklar ve bireysel istek
ve gereksinimler sonucu bir isten digerine gegerler ya da ge¢mek zorunda kalirlar.
Bu gegisler, hiyerarside iist basamaklara ya da alt basamaklara olabilecegi gibi aym
diizey i¢inde de gergeklesebilir. Personelin orgiit i¢indeki tiim yer ve is degisiklikleri
personel hareketliligi kapsamina girer. Personel hareketliligi nedeniyle personel
yoneticileri mevcut personel kaynaklarini orgiite en fazla katki yapacak sekilde
gelistirmeleri ~ gerekmektedir. Insan Kaynaklari  Yonetiminde performans
kriterlerinden biri de personel degisim oraninin ¢ikarilmast ve personel
hareketliliginin yakin takibe alinmasidir. Personelin siirekli ¢alisip calismadigi, sik
stk isten ayrilma ve yeni eleman alma durumlarmin olup olmadigi konusunda

personel devir hiz1 kavrami fikir vermektedir.

Isgiicii devri, bir orgiitiin basar1 derecesinin de gdstergesi sayilabilir. Etkin
calisma ve calistirma agisindan oldugu kadar, personel birimi ve hizmetlerinin
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doyurucu bir diizeyde olup olmadig1 personel devri ile anlasilabilir. Personel devir
oranini yliksek oldugu orgiitlerde, iyi bir degerleme, segme ve yerlestirme sisteminin
olmadig1 ortaya ¢ikabilecegi gibi, tatminkar bir ticretleme ve terfi sisteminin
bulunmadigi sonucu da ¢ikabilecektir. Ayrica, ¢alisma kosullarinin yetersiz olusu,
yoneticilerin ¢alisanlara karsi tutum ve davranislari da personel devrini etkileyen

genel orgiit kosullar1 arasinda sayilabilir (Akbulut, 2008, s.22).

4.3. Isgoren Devrinin Onemi

Genelde bireyler yetenek ve becerilerine en uygun isi, ilk basladiklar1 iste
bulamayabilirler. Buna gesitli bagka faktorler de eklenince, isgorenler kendilerine en
uygun olduguna inandiklar1 isleri buluncaya kadar islerini veya isyerlerini
degistirirler. Isverenler de aym sekilde kendi orgiitlerinin hedefleri agisindan en
uygun elemanlari buluncaya kadar veya baska etkenler nedeniyle isgorenlerini
degistirirler. Bu sekilde; bir yanda isgdrenin en uygun isi bulma arzusu, diger yanda
igverenin en uygun elemani bulma amaci gergeklestirildiginde, azami verim elde
edilmis olacaktir. Bunu gergeklestirmek icin belli bir diizeyde isgdren devri gerekli
olmaktadir (Tambay, 2006, s.6-7). Isgéren devrinin Snemini daha ayrintil bir sekilde
inceleyebilmek icin konuya ekonomik, isletmeler ve isgorenler olmak {izere ii¢

agidan incelemek miimkiindiir.

4.3.1. Ekonomik Acidan Onemi

Genel ekonomi agisindan degerlendirildiginde, isgorenlerin, is degistirme
amaciyla isten ayrilmalart net ulusal geliri (karsiliginda ticret 6denen biitiin
hizmetleri) arttirabilmekte, gelir dagilimindaki esitsizligi azaltabilmekte ve uzun
donemde ekonomik bilyiimeye katkida bulunabilmektedir. Bilindigi tizere, isgiicii de
arz ve talep yasasina bagli olarak isglicii pazarinda gerceklesen bir fiyattan
satilmaktadir. Isgiicii pazarimi canlandiran is degistirme, birincil isgiicii pazarina

geemek isteyenler igin gerekli bir davranis bigimi olabilir (Tambay, 2006, s.7).

Bir ekonomide, isgilicii devrinin ¢ok diisilk veya cok yiliksek oranlarda
goriilmesi arzu edilmedigi gibi, her ikisinin de varlifi ekonomik gidisatin iyi

olmadiginin habercileridir. Isgiicii devri oranlarmin sifir veya sifira yakin seviyelerde
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gerceklesmesi, o lilke ekonomisinin veya isletmenin durgunluk igerisine girmesi
demektir. Ekonomideki genisleme doneminde yeni is alanlar1 agilacaktir. Bu alanlara
yeni insanlar alinirken, ayn1 zamanda dogan cazip is veya licret imkanlar1 karsisinda
hali hazirda calisan insanlardan bir kismi, mevcut islerini terk ederek bu islere dogru

yonleneceklerdir (Akbulut, 2008, s.25).

Ekonomik agidan dikkati c¢eken diger bir konu ise, isgdrenlerin sektor
degistirdiklerinde gozde olan sektdrdeki isgoren fazlaligl sebebiyle sektor icerisinde
uzun yillarimm1 vermis kisilerin hak etti§i noktaya gelememesi veya beklentilerini
kargilayamamasi1 verimliligin dlismesine ve motivasyonun azalmasina neden
olmasidir. Bu sebepten dolayr isletmelerde ekonomik kayiplar yasanmaktadir.
Bolgelerarasi iggoren devri sakincalar incelendiginde, belirli bir bolgede yogunlasan
isgorenlerin o bdlgenin yerel iggdren piyasasinin diismesine ve issizligin artmasina
sebep olduklar1 saptanmaktadir. O bolge igerisinde is bulamayan igsgérenlerin bagka
bir bolgeye go¢ etmesi durumunda ise, bolge i¢in kayip ve isgorenler i¢in maddi

zararlar giindeme gelebilmektedir (Bozkurt, 2010, s.37- 38).

4.3.2. TIsletmeler Acisindan Onemi

Isgoren devrinin yiiksek olmasimin, isletmelere olan maliyeti oldukca
yiiksektir. Bu maliyetler; yeni ise alma, duyurum, egitim gibi giderlerden
olugsmaktadir. Bir personelin isten ayrilmasinin igletmeye maliyeti, ayrilan personel
maasinin yaklasik iki katina tekabiil etmektedir ve bu olumsuz etki her sektor igin
yaklagik ayni ol¢iide gegerlidir (Tuna, 2007, s.45). Ayrica maliyetler su sekilde
aciklanabilir (Baysal, 1984: 83; Akt: Tambay, 2006, s.8);

e Orgiitte ilk defa ¢alisacak olan isgdrenleri segme ve ise yerlestirme sirasinda
yapilan maliyetler,

e Ise alindipn ilk etapta isgdrenin orgiite katkisindan daha ¢ok 6denen iicretler,

e Egitim masraflar,

e Yeni iggorenlerin isyerlerine ve makinelere yabancilifi nedeniyle is

kazalarmin artmas1 da maliyetlerin ylikselmesine neden olmaktadir.
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Yiiksek isgiicii devri maliyetleri yiikseltirken verimin diismesine neden

olmaktadir. Bunu da su sekilde agiklayabiliriz;

e isten ayrilmalar sonucunda orgiitte kalan isgdrenler arasinda baslayan
sOylentiler ve endise ¢alisma verimini azaltir,

e Isten ayrilan isgdrenin yerine yenisinin girmesine kadar gecen zaman icinde
iiretim kayb1 ve gecikmesine neden olmaktadir,

e Ise yeni giren isgdrenlerin teknik bilgilerden yoksun makinelere yabanci
olmasit nedeniyle yeteri kadar etkin kullanilamamasi iiretim kaybina,

verimin diismesine ve makinelerin yipranmasina yol agmaktadir.

Isgiicii devri is giivenligini ve is kazalarin1 da etkilemektedir. Isgdrenin sik
sik igini ve igyerini degistirmesi is kazalarina sebep olmaktadir. Ciinkii ise yeni
girmis bir isgdren isbasindaki egitimle isleri 6grenmektedir. Tecriibesiz oldugu icin
makinelerin bakimi, korunmasi, g¢alistirllmasi konularinda yetersiz ve bilgisizdir

(Tambay, 2006, s.8).

Isten ayrilanlarin yerine giren yeni isgorenler ise alisana kadar eldeki
sipariglerin zamaninda teslimini saglamak i¢in diger isgorenlerin fazla mesai yapmasi
gerekebilir, bu da zamh iicret 6denmesine neden olur. Sonug olarak isletmelerde
isglicii devir hizinin normal diizeyde olmasinin yararlari oldugu kabul edilmektedir.
Ancak normal olarak kabul edilen isgiicii devir hizi oraninin iizerindeki oranlarin
birgok konuda isletmelere zarar verdigi ve bu konunun yalnizca isgéren devir hizi

degil ayn1 zamanda bir yonetim zaafi oldugu ortadadir.
4.3.3. lisgorenler Acisndan Onemi

Isgiicii devrinin isgdrenler agisindan 6nemi ele alindiginda, konuyu hem
isgorenlere olan yararlar, hem de isgorenin kayiplar1 agisindan incelemek

gerekmektedir. Bu nedenle isgoren isletmeden iki sekilde ayrilmis olacaktir (Giin,
2008, 5.33).

1. Kendi istegi ile isten ayrilma

2. Isveren tarafindan isten ¢ikarilma
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Kendi istegi ile isten ayrilan iggdren i¢in bu durum bir avantajdir. Cilinkii bu
sayede isgoren kendi yetenek ve becerilerine uygun bir ise girebilir. Isletmeden zorla
cikarilan isgoren agisindan ise durum daha kotiidiir. Keza bu durumdaki isgoren is
yerinden belirli bir slireden Once ¢ikarilmis ise kidem tazminatindan
yararlanmayabilir. Ayrica, isgéren yeni girdigi veya girecegi is yerinde uyum sorunu
yasayabilir (Giin, 2008, s.33).

4.4. lsgiicii Devir Oranminin Hesaplama Yontemleri

Isgorenin orgiitte muhafaza edilmesi ve yetistikten sonra, en faydali olacagi
donemlerde baska orgiitlere gegmesini 6nleyecek tedbirlerin alinmasi gerekmektedir.
Isgdrenlerin, drgiitlerin de alinmasi gerekmektedir. Isgdrenlerin, orgiitlerinde ¢aligma
yillar1 boyunca devamli olarak c¢alisip calismadigi, sik sik isten ayrilma ve yeni
eleman alma durumlarinin olup olmadig1 konusunda isgéren devir hiz1 kavrami bir

fikir verir (Demir, 2004, s.57).

Isgoren devir hizinin yiiksekligi calisanlarin stres altinda olduklarmin bir
belirtisi olabilir. Bir orgiitte siirekli olarak stres altinda calismak kisilerin oOrgiitle

biitiinlesmesini ve is tatminini engeller (Yildirim, Tektiifek¢i ve Cukaci, 2004, s.8).

Isgoren devir hizimin vyiiksekligi ¢alisanlarin stres altinda olduklarmin bir
belirtisi olabilir. Bir orgiitte siirekli olarak stres altinda ¢alismak kisilerin orgiitle
biitiinlesmesini ve is tatminini engeller. Isgdren devir hizinin yiiksek olmasina neden
olan stres faktorleri g¢esitlidir. Kisilerin yeteneklerini kullanma olanagini
bulamadiklari, kariyer gelisiminde problem olan otokratik ydnetim anlayisim
benimseyen Orgiitler stres faktorii olusturabilir. Is géren devir hizinin optimum
diizeyde olmasi, isletmeye taze kan gelmesi ve Orglitsel amaglara ulagsma yoniinde
etkilidir. Ancak bu oranin genel ortalamaya gore yiiksek olmasi tehlike igareti olarak
kabul edilmektedir (Yardibi, 2012, 5.80-81).

4.4.1. Ayrilmalar Yontemi

Kullanimi en yaygin olan bu yontemde belirli bir zaman i¢inde, isletmeden

ayrilan iggiicii sayisinin, ayn1 donem igerisinde igletmedeki ortalama isgiicii sayisina
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oranlanmasiyla isgiicli devir oran1 hesaplanir. Yonteme gore, belirli donemde isten
ayrilan isglicii sayisi, ayn1 donemdeki ortalama isgiicii sayisina boliinmekte ve yliz
ile carpilmaktadir. Ayrilan isgiicii, kendi iste8iyle ayrilan ya da isveren tarafindan

isten ¢ikartilan isgiiciinii ifade etmektedir (Akbulut, 2008, s.31- 32).

Cikan Isgiicii Sayist
Isgiicii Devir Oram = x 100

Ortalama Isgiicii Sayis1
seklinde hesaplanmaktadir.

Ortalama Isgiicii sayis1 da, donem bas1 ve donem sonu isgiicii sayisinim ikiye

boliinmesiyle su sekilde hesaplanmaktadir:

Ortalama Isgiicii Sayis1 = (D. B. Isgiicii Sayis1 + D.S. Isgiicii Say1s1)/2
4.4.2. Girisler Yontemi

Eger cikiglar girislerden fazla ise ve siire¢ iginde de bir giris ¢ikis dengesi
kurulmasi 6ngoriilmiiyorsa, kiigiilmekte olan bir isletme s6z konusu olacak ve isgiicii
dontiisiim oran1 girisler tizerinden hesaplanacaktir (http://www.saglikkitabi.org).

Isgiicii doniisiim oran1=( Girisler/ ortalama isgiicii say1s1)*100

Bu yontemde orgilitten ayrilmalar olmadan ise yeni alinan isgorenler de dahil
olmaktadir. Dolayisiyla yontemin kullaniminda c¢ikacak oran yiiksek olabilir ve
isletme yoOnetiminin yanilmasi kagmilmaz olabilmektedir. Formiildeki personel

sayisini asagidaki formiilden yararlanarak bulmak olanaklidir (Giin, 2008, s.35-36).

Ortalama personel sayis1t = Donem basi personel sayist + Donem sonu

personel sayisi/ 2

Doénem olarak 1 yil alindiginda 12 aylik personel sayis1 toplanip 12’ye

bolinmelidir.
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4.4.3. lIsgiicii Akis1 Yontemi

Ayrilmalar ve girisler yonteminin birlestirilmesiyle ortaya ¢ikan bu yontem
girisler ve c¢ikiglar toplaminin ortalama isgiicii sayisina boliinmesiyle bulunur.
Ayrilmalar yontemi ve girisler yonteminin sakincalarini ortadan kaldirmak amaciyla
kullanilan bir yontemdir. Bu yontemde hem ayrilan ya da ¢ikarilan isgorenler hem de
yeni ise alinanlar dikkate alinarak hesaplamalar yapilmaktadir (Cakinberk, Derin ve
Giin, 2011, s.257- 258).

a) Birinci Durum,;

Isgiicii devir oran1 = Ise alinan ve ayrilan isgorenler toplami1 / Ortalama

isgoren sayis1 X 100

Birinci durumda ise alinan ve ayrilan isgorenlerin toplam sayisi ortalama
isgoren sayisina oranlanarak bulunmaktadir. Ancak bu yontemle bulunan oran, giris
ve cikislarin toplamlari alinarak degerlendirildigi i¢in diger yontemlerin yaklasik
olarak iki kat1 degerinde bir sonug verecektir.

b) ikinci Durum

Isgiicii devir oran1 = (Ise almanlar + Isten ayrilmalar / 2) / Ortalama isgdren

sayist X 100

ikinci durumda yapilan hesaplamalar, belirli bir donemde hesaplanacak
isgéren devir hizi oramin bulunmasinda ayrilmalar ve girigler toplamlarinin
ortalamasi alindiktan sonra kullanilmaktadir. Bu nedenle birinci durumdaki sakinca

da ortadan kaldirilmis olmaktadir.
4.4.4. Net Isgiicii Yontemi

Net isgoren yonteminde, isten ayrilan isgorenlerin yerine ise alinan
isgorenlerin sayist kullanilmaktadir. Bunun sebebi ise, isletme acisindan isten
ayrilanlarin yerine yeni iggorenler alinmamasi halinde ayrilmalarin isletmeye

herhangi bir ek maliyet getirmemesidir. Bu yontemin kullanilabilmesi ig¢in,
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hesaplanmak istenen donemde ise almman isgorenlerin sayisi, isten ayrilan
iIsgorenlerin sayisindan fazla olmamalidir. Bdyle bir durumda bu yontemin
kullanilmas1 isletmedeki gercek isgoéren devrini vermeyecektir. Bu yontem,
ayrilanlarin yerine ise alinanlarin sayisinin ortalama isgdren sayisina oranlamasiyla

bulunmaktadir (Bozkurt, 2010, s.91).

Ayrilanlarm Yerine Ise Alinan Isgorenlerin Sayist

Isgoren Devir Orani = x 100

Ortalama Isgoren Sayist

4.4.5. Kacimnilabilir Ayrilmalar Yoéntemi

Bu yontemle 6liim, evlenme, askerlik ve emeklilik gibi ayrilmalar kacinilmaz

ayrilmalar olarak ele alinmaktadir (Tambay, 2006).

Toplam Cikislar- Kagiilmaz Cikislar
Isgiicii Devir Oram= X 100

Ortalama lsgiicii Says1

Kagmilabilir ayrilmalar yontemine kadar sayilan metotlar personelin ¢alisma

sliresini, ¢alisilan birimi veya ¢alisilan meslegi g6z 6niine almamaktadirlar.
4.4.6. Personel Denge (Stabilite) Indeksi

Bu ol¢iim belirli bir donem boyunca oOrgiitte kalan personel sayisina
dayanmaktadir. Genelde bir yillik hizmet siiresine sahip personelin, bir yil 6nce

caligan personel sayisina oranlamasiyla bulunmaktadir (Giin, 2008, s.37).

O anda 1 yillik ¢alisma siiresine sahip
personel sayisi
Isgiicii Denge Indeksi = X 100

Bir y1l 6nce ¢alisan personel sayisi

Denge endeksi diye adlandirilan bu endeks, isgiicliniin genellikle istikrarli

seyredip seyretmediginin, ne sekilde dalgalanmalar gosterdiginin bulunmasini
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saglamaktadir. Bu ise, isyerindeki problemlerin ortaya ¢ikarilabilmesine ve lizerinde
odaklanilabilmesine yardimci olmaktadir. Bununla birlikte bu 6l¢tim bir yil i¢indeki

katilanlar1 g6z ardi etmekte ve hizmet siiresine ¢ok az 6nem vermektedir.

4.4.7. Bowey Denge Indeksi

Bowey’in indexi isgorenlerin hizmet siirelerini de hesaba katmay1 esas alir.
Belirli bir donem iginde igletmeye dahil olanlarinki ile birlikte simdiki isgdrenlerin
hizmet siirelerini de esas alir. Bu index, eger tiim donem boyunca istihdam
edilmislerse isgorenlerin sahip olabilecegi toplam hizmetin siiresine uyarlanmistir.
Bu donem genelde 2 yildir ve hizmet siiresi ay olarak esas alinir (Cakinberk, Derin

ve Giin, 2011, 5.258).

4.4.8. Yetenek Cikis Indeksi

Bu o6l¢iimle ¢ikislarin hangi mesleklerde meydana geldigi hesaplanmaktadir.

Yetenek cikis indeksi sOyle formiile edilebilir.

Yetenek ¢ikis Indeksi=Zaman Dilimi Boyunca Kategoride Bosalan Islerin

sayis1/ Kategoride calisanlarin ortalama sayisi

Gortldiigii gibi, personel devir oraninit hesaplarken ¢esitli durumlar soz
konusudur. Personel planlayicisi, bu s6z konusu durumlar1 gozden gecirmeli, iiretim
stirecinin yiirltiilebilmesi icin belirli bir igsgéren kadrosunun gorev basinda olmasi
hedeflemelidir. Planlamaci bunu saglamakla gorevlidir. Zaman siireci iginde bu
kadrodaki bir yerin bosalmasi, eger liretimin kisitlanmasi ongdriilmiiyorsa, iiretim
siirecinin aksamamast i¢in hemen doldurulmalidir. Bir bagka deyisle, iiretim miktar
veri iken, o iiretimi gergeklestirecek kadroyu olusturan gorev yerlerinde bir ¢ikis,
hemen bir girisle giderilmelidir. Sonugta, kadroyu olusturan personel miktar1 ayni

kalmaktadir (Gtin, 2008, s.38).

4.4.9. Cohort Analizi

Bu analiz yonteminde, isgoren degisim hizi ve iggorenlerin stabilitesi lizerine

yogunlagmak yerine, is yerine bagl elemanlar, genel olarak da belli bir yil igerisinde
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Ise alinan elemanlarin baglilig: ile ilgili rakamlar ¢ikarilir. Boylece stabilite endeksi,
kalan oranin hesaplanmasi sekline donistiiriiliir. Bu, yillik bir temel iizerinde her yil
ise alman yeni eleman sayisi i¢in daha farkli bir stabilite endeksinin basitge

hesaplanmasini gerektirir.

Diger yaklagimlar gibi insan kaynaklar1 planlayicilarinin Cohort analizindeki
amaci da ge¢mis trendler tizerinde yogunlasarak, orgiitiin gelecekle ilgili hedeflerine
ulagmak i¢in gerekli olan eleman ihtiyaglarinin 6nceden tahmininin yapilabilmesidir.
Cogunlukla Cohort analiziyle gozlem altindaki bir isgéren grubunun yari ¢alisma
Oomiirleri belirlenmektedir. Yar1 Omiir oOrgiit icerisinde farkli islerdeki g¢alisma
gruplarmi karsilastirmak ve gelecekle ilgili anlamli tahminlerde bulunmak igin

kullanilabilir (Tambay, 2006, s.13).
4.5. Tsgoren Devrine Yol A¢can Bashca Nedenler

Is goren devrine yol agan baslica nedenleri isletme dis1, isletme ici, drgiitsel

nedenler ve diger nedenler olma iizere dort baslik halinde asagida yer verilmektedir.

4.5.1. Isletme Dis1 Nedenler

Isgiicii devrine etki eden isletme dis1 faktorler, genel olarak isletmenin ve
isgorenlerin disinda gelisen, etki zamani belirsiz ve ayn1 zamanda isletme tarafindan
kontrol edilmesi giic olan etkenlerdir. Bu etkenleri ¢ikis kaynagi olarak tilkenin
icinde bulundugu ekonomik, siyasal ve toplumsal sartlar gosterilebilir. Devletin ya
da siyasal otoritenin uygulamalar1 sonucunda olugsan ve isletmenin faaliyette
bulundugu sektorii de etkileyen bu tiir etkenler kisilerin islerini kaybetmelerine yol

acabilir (Titiincli ve Demir, 2003, s.149).

45.2. Tsletme ici Nedenler

Iséren devrini etkileyen en dnemli temel etkenlerden bir digeri de isletme igi
etkenlerdir. Bu tiir etkenler isletme dis1 etkenlerin aksine kontrol edilebilen, zamani
ve nedeni bilinebilen etkenlerdir. Genellikle calisanlardan ya da yoOnetimden
kaynaklanan isletme i¢i etkenlere bu iki tarafin disinda gelisebilen diger etkenleri de

eklemek miimkiin olmaktadir. Isgiicii devrine etki eden calisanlarin isten
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ayrilmalarina veya ¢ikarilmalarina neden olan isletme i¢i etkenlerin belki de en
Onemlisi yonetsel uygulamalardan kaynaklanan i¢ sorunlardir. Calisanlarin isten
ayrilmasi, kisisel ya da is ve/veya isletme ile ilgili olabilir (Kaynak ve digerleri,
2000, s.257- 260).

4.5.3. Orgiitsel Nedenler

Orgiite bagh faktdrler daha ¢ok calisanin kendi istegi ile isten ayrilmasina
neden olmaktadir. Dolayisiyla bu nedenler, Onlenebilir nedenler olarak
tanimlanabilmektedir. Bunlarin bir kismi orgiitsel, bir kismi ise is-Orgiit-¢alisan
arasindaki iliskiye dayanmaktadir (Varol, 2010, s.60). Bu faktorlerin olusmalarinda
yonetim kademelerinin etkisi biiyiikk oldugundan giderilmesi de yine yoneticiler

sayesinde miimkiin olabilmektedir (Kaya, 2010, s.43).

e Isletmenin kurulus yeri (sehrin merkezinde veya disinda olmasi)

e Ulasim olanaklart (servisten veya kamu tasitlarindan yararlanabilme, park
yapabilme imkanlar1)

e Isin tiirii ve giicliik derecesi (pis isler, agir isler vb.)

e Olumsuz orgiitsel kosullar (iste sik yer degistirme, ¢alisma kosullarinda agiri
katiliklar)

e Ucretlendirme sisteminin bozuklugu (adil iicretlendirme yapilmamasi
performans degerlendirmenin yapilmamis olmasi vb.)

e Koti is kosullart (kaza olasiligimin yiiksekligi, isyerinin yeterli fiziksel ve
estetik nitelikleri bulunmamasi, is zamanlarinin iyi ayarlanmamis olmasi)

e (alisanlarin psikolojik, fizyolojik ve mesleki bilgi ve beceri acisindan asiri
zorlanmalar1

e Kotii personel yonetimi uygulanmast (agir ve haksiz davranislarda
bulunulmasi, gelisme ve ilerleme firsatinin olmayisi, taninma ve kabul edilme
ilkesinin igletilmemesi)

e Is yerlerinde sosyal hizmetlerinin bulunmamas: veya yetersizligi (kantin
olmamasi, ¢alisma aralarinda dinlenecek yer bulunmamasi, ulastirma

servisinin eksikligi, bayram hediyeleri vs.)
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e Uretim siirecinin iyi islememesi (yetersiz ve yeteneksiz c¢alisanlarn
calistirilmasi, asir1 is yiikii, kotii yonetim uygulamalari, ara¢ ve gereclerdeki
yetersizlikler vb.) (Okten, 2008, s.40).

e Beklenilen terfilerin alinmamasi

e Orgiit icerisindeki adaletsizlik algis1
4.5.4. Diger Nedenler

Isten ayrilmalarin diger bir nedeni de kisisel faktorlerdir. Ucret ve yan
gelirlerdeki yetersizlik, terfi, taciz, gilinliikk c¢alisma siirelerinin fazla olmasi,
calisanlarin i giivenliginin ve sosyal haklarin yetersiz kalmasi, ¢alisma arkadaslari
ile ilgili sorunlar, emeklilik vs. gibi faktorler siralanabilir (Yilmaz ve Halici, 2010,
5.96).

4.6. lIsgoren Devrinin Nedenlerini Saptamada Kullanilan Yontemler

Isgoren devrinin nedenlerini saptamada kullanilan ydntemleri ayrilan
kimselerin analizi, ¢ikis goriismeleri ve ¢ikis anketleri olmak tizere ii¢ baslik halinde

asagida yer verilmektedir.

4.6.1. Ayrilan Kimselerin Analizi

Insan kaynaklari planlayicilar isten ayrilanlarin sayisi ile yakindan ilgili
olmak zorundadir. Boylece orgiitte islerin aksamadan yiiriimesi i¢in gerekli olan sabit
isgoren sayisint devamli olarak saglayabilirler. Cok fazla departmani olan biiyiik
orgiitlerde bu tiir istatistiki verilerin toplanmasi, analiz ve sentez edilmesi ¢ok fazla
caba ve zaman gerektirirken daha kiiciik orgiitlerde bu ¢ok daha basit bir sekilde
hesaplanabilmektedir. Formalitenin azligi, organizasyonun dogal yapisi herkesin
birbirini tanimasini saglayan bir ortam yaratir ve biri ayrilacagi zaman bu olay
oldukca onemli ve goriilebilir hale gelebilir. Biiyiik orgiitlerde bir isgéren sadece
bordro numarasiyla veya gorev koduyla taninabilir. iste bu sebepten dolay: biiyiik
orgiitlerde isgiicii devir hiz1 analizi yapilirken kiigiik orgiitlere nazaran daha g¢ok

zaman ve ¢aba harcamak gerekmektedir (Tambay, 2006, s.55-56).
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4.6.2. Cikis Goriismeleri

Isgoren ile yiiz yiize, daha samimi bir hava i¢inde yapilabilen bu miilakatlar
isgorenin isten ¢ikis nedenini daha agikg¢a belirtmesine yardimci olmaktadir. Bazen
bu gortismeler bir isgbrenin ¢ikisini Onleyebilir. Yanlis anlasmalar sonucu eger
Isgoren isten ayrilmak istiyorsa, bu anlagsmazliklar gériismede giderilebilir. Bazen de
bu goriismeler amaglarina ulagsamamaktadir. Eger goriismeci isgoren ile gereken
samimiyet ve giiveni kuramamigsa isgbren isten ayrilmasmin ger¢cek nedenlerini
belirtmez, daha ¢ok nazik cevaplar vererek bunu geciktirmeye ¢alisir. Gorlismeler,
Isgorenin istegine baghdir. Eger istemezse katilmayabilir. Bu, ¢ogunlukla orgiit
tarafindan cikarilan iggorenler icin gecerlidir. Kendi istegiyle ayrilanlar cogu zaman
katilmaya kars1 ¢ikmazlar. Katilmak istememe nedenleri, miilakatta sdylediklerinin

ilerde herhangi bir sekilde aleyhlerine kullanilabilecegi diisiincesi olabilir.
4.6.3. Cikis Anketleri

Baz1 orgiitler isten ayrilanlara ¢ikis anketi doldurturlar. Bu anketler evet ve
hayir cevaph sorulardan olustugu i¢in degerlemesi daha kolay olur. Ayrilan Kisinin
Kisisel 6zellikleri ile anket sonuglar1 arasinda iligkiler kurulabilirse 6rgiit agisindan
yararli veriler elde edilir. Bunlarin da sakincali yanlar1 vardir. Isgoren sorularin
tamamin1 yanitlamayabilir. Bu agidan gorlisme oOncesi bir anket kullanilmasi

yararhidir (Tambay, 2006, s.56).
4.7. Tsgéren Devrinin Sonuclar

Isgorenlerin isgiicii devri hem endiistriyel hem de orgiitsel psikolojide
oldukea dikkat ¢ceken bir konudur. lyi egitim almis etkin isgrenleri elde tutmak icin
yapilan Orgiitsel hatalarin maliyetini diisiinerek insanlarin neden islerinden
ayrildigin1 anlamaya ¢alisan arastirmalarin bulgular1 oldukga ilging sonuglar ortaya

koymaktadir (Demircan Cakar ve Ceylan, 2005, s.54).

Personel devri isletmeler icin genellikle olumsuz sonuglar doguran bir olay
olarak kabul edilmektedir. Ancak, personel devri hem isletme hem de ¢alisan

acisindan olumsuz sonuglarinin yaninda olumlu sonuclarinin ortaya ¢ikmasina neden
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olabilmektedir. Genel olarak personel devrinin olumlu sonuglar1 sunlardir (Siirer,

2009, 5.23- 24):

e isletmede var olan kadronun yenilenmesi ve genglestirilmesine olanak
saglamasi,

e Verimin artmasi,

e Sektorler aras1 emek yetersizliginden dogan dengesizligin giderilmesi,

e Bir meslekten digerine gecebilme, yeni islerde calisabilme olanaginin
saglanmasi,

e isletme icindeki personele terfi etme imkan1 saglamasi.

Uygun bir oranda personel devri, bir isletmeye yeni personel ve yeni fikirler
getirdigi icin arzu edilen bir durum olarak kabul edilmektedir. Yiiksek performans
gosteren bir personelin, isten ayrilmasi isletme acisindan olumsuzluk ifade
etmektedir. Ayrilan elemanin yerine biri bulunsa da, yeni elemanin ¢evreye alisip
aym tempoda isleri yiiriitebilmesi igin zamana ihtiyag olmaktadir. Isgérenin
isletmeden ayrilmasi halinde isletme ve isgdren agisindan ortaya ¢ikabilecek olumsuz

sonuglar sunlardir (Siirer, 2009, s.23- 24):

e Isgdrenin ayrilma kararmi vermesi ile is aramaya baslamasi ve bu sirada
isyerindeki temposunun diismesi, devamsizliklarin artmasi,

e Isgorenin isten ayrilmasmin diger grup iiyeleri iizerinde olumsuz etkiler
yaratmasi,

e Isgdrenin isten ayrilmasindan sonra, isletme hakkindaki olumsuz
izlenimlerini yaymasi, igletmeyi kotiilemesi,

e Isgorenin isten ayrilmasiyla, yerine yeni isgdrenin gelmesi arasindaki gegen
zamanda Uiretim kaybi/hizmette aksamanin olmasi,

e Isletmenin yeni isgdren icin harcamalar yapmasi (personel alim ilanlari,
se¢me sinavlari vb.),

e Ise alinan yeni elemanin, kalifiye hale gelinceye kadar egitiminin ve egitim
giderlerinin isletme tarafindan saglanmasi,

e Isine hakim olamayan yeni isgdrenin, egitim siiresince tam kapasite

calisamamasi,
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e Yeni isgorenin acemilik devresi gecene kadar yapmis oldugu hatalarin
maliyetleri,

e Uretime/hizmete yeterince katkis1 olmayan isgdrenin kurumdan iicret almasi,

e Yeni isgoren tam kapasiteyle ise baslayincaya kadar var olan personele fazla
mesailer yaptirilmasi,

e Var olan personelin isyiikiiniin artmasina bagli hosnutsuzluklarin ortaya

¢ikmasi.
4.8. Tsgoren Devir Hizim Azaltict Onlemler

Isgoren devir hizim1 azaltict onlemler, isgdrenler, is ve calisma kosullar ve
orgiit boyutunda alinabilecek 6nlemler olmak iizere iic baslik halinde incelemek

miimkiindiir. Bu bagliklara iliskin bilgilere asagida yer verilmektedir.
4.8.1. Isgorenler Boyutunda Ahnabilecek Onlemler

Isgoreni, psikolojisi, gevre ile iliskileri, kisisel ve ailevi sorunlari ile bir biitiin
olarak ele almak, bu faktorlerin kacinilmaz bir sekilde is verimini etkiledigini kabul
etmek, personel yonetiminin iizerinde dikkatle durmasi gereken bir konu olarak
diistiniilmektedir. Boyle bir diislinceye sahip personel yonetimi, iggorenlerin
memnuniyetini  saglamak i¢in c¢alisanlarinin  bazi  sosyal gereksinimlerini
karsilayabilecektir. Personel yonetiminin sosyal olanaklarin saglanmasi ile ilgili
fonksiyonlari, personelin kisisel ve ailevi sorunlarinin ¢oziimiinde yardim gorecegi
rehberlik programlarinin saglanmasi, yasamasi, dinlenmesi ve eglenmesi i¢in gerekli
kolayliklarin saglanmasi ve mali yonden destekleyici 6zel olanaklarin saglanmasi
olarak Ozetlenebilmektedir. Personelin kisisel ve ailevi sorunlari, dogrudan dogruya
isiyle ilgili olmasa da is verimini biiylik Ol¢lide etkiledigi unutulmamalidir. Bu
nedenle, personelin kisisel ve ailevi sorunlaria ¢oziim bulunmasi hem kendisi hem
de kurum acisindan 6nem tagimaktadir. Ayn1 zamanda, igsgoren arasinda ev sikintisi
cekenlere lojman ya da ev saglanmasi, isgorene is yerinde dinlenebilmesi i¢in uygun
ortamin saglanmasi, ¢ocugu olan kadin isgoérenler icin kres vb. kolayliklarin
diisiiniilmesi, uzak semtlerden gelip gidenler i¢in servis konulmasi veya ulagim
giderlerinin karsilanmas1 gibi konular personel yonetiminin iizerinde durmasi

gerekenler arasinda sayilmaktadir.
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4.8.2. 1s ve Calisma Kosullar1 Boyutunda Ahnabilecek Onlemler

Yiiksek personel devrine sahip isletmelerin, igleri genis kapsamli olarak
yeniden siniflandirmalar1 yararli olacaktir. Boylece, yonetim mevcut isgoreni farkl
gorevlere atamada zorlanmayacak, isgéreni kendi sinifi kapsaminda olan diger isleri
de 6grenmesi saglanmis olacaktir. Ucret 5deme ydntemine iliskin olarak alimabilecek

onlemler ve stratejiler de asagidaki gibi belirlenebilir (Giin, 2008, s.51).

o Ucretler arasindaki farklarm nasil saptandig1 ve bu farklilastirmanin adil bir
esasa dayanip dayanmadig,

e Motive edici licret sisteminin uygulanip uygulanmadigi ve bu sistemin halen
etkin bir bigimde isleyip islemedigi,

e Briit kazancin ne kadarim ¢iplak iicret ve ne kadarinin prim ve fazla mesai
gelirinin olusturdugu,

e Yoredeki diger kuruluslara nazaran iicretlerin hangi diizeyde seyrettigi gibi
faktorler arastirilarak sorunlar belirlenip diizeltici 6nlemler ve stratejilerin

alinmasi gerekir.
4.8.3. Orgiit Boyutunda Ahnabilecek Onlemler

Orgiitlerin isgdreni elinde tutabilmesi igin istihdam siiresince periyodik alan
incelemeleri yoluyla isgorenin is ve oOrglit ile ilgili tutum ve yaklasimlar
belirlenmelidir. Orgiitler énemli isgdrenin c¢ekilme kosullarin1 &nceden saptanmis
kosul ve kurallara dayandirmali ve ise alma asamasinda bu kurallar, yaptirimlariyla
birlikte personele bildirilmeli ve onaylattirilmalidir. Kamu kesiminde bilgi ve
becerilerini gelistiren personel, daha fazla iicret ve olanaklar nedeni ile 6zel kesime

gecmeye egilim gostermektedir (Can, Akgilin ve Kavuncubasi, 2001, s.145).

Isgoren devrini 6nlemek icin almabilecek &nlemlerden biri de her is saati
basina veya devamsizlik yapilmadan her hafta ya da her ay icin belirli bir miktar
prim verme sistemi getirilmesidir. Bu tiir onlemlerin basarisi kisa siireli olmaktadir.
Ayrica, hakli mazereti olanlar bu yolla bir cezaya ¢arptirilmamis olmaktadirlar. Bazi

igyerleri, isglicli verimi yiiksek olan ve devamsizligl olmayan ya da asgari diizeyde
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bulunan iggorenlere yillik karlarindan belirli oranlarda temettii dagitmayi vaat

etmektedirler (Eren, 2004, s.274).

Isgoren deviri odiillendirmenin yaninda, devamsizligi cezalandirma, bu
amacla, ihtar mektuplar1 gonderme yoluna gidilmesi de wuygulama konusu
yapilmaktadir. Ancak, ddiillendirme (prim verme) veya cezalandirma Onlemleri
sonuclara yonelik hususlart olusturmaktadir. Ayrica devamsizlik nedenlerini
azaltacak, personelin ise uyumunu (intibakini) saglayacak onlemler de vardir. Bu
amacla yoneticilerin astlarla yiizylize goriismeleri, devamsizligin ger¢ek nedenlerini

ortaya koyma bakimindan yararli olacaktir (Eren, 2004, s.274).
4.8.4. lsgiicii Devir Hizim Azaltmada Motivasyon Araclarimm Kullanilmasi

Motivasyon, kisinin belli bir amaci1 gerceklestirmek iizere kendi arzu ve
istekleri dogrultusunda davranma olayidir. Bu da ancak isgdrenin beklentilerinin
karsilanmas1 yani motivasyonun saglanmasi ile miimkiin olabilmektedir. Isgdrenin
motivasyonunun saglanmasi iggoren tarafindan verilecek olan hizmetin kalitesinin
yiikseltilmesinde biiyiik 6nem tasir. Zira; motivasyon, iggdrenin isine ve i ortamina
kars1 olan olumlu tutumudur ve eger isgoren lizerinde motivasyon saglanamazsa
verilecek olan hizmetin kalitesinin diigmesi kaginilmaz olacaktir. Bu anlamda
motivasyon isgorenlerin performansini, iggéren devir hizini, 6rgiitiin biiylime hizini,
verimlili§ini nihai olarak da karlihgmi etkileyen 6nemli bir 6gedir (Oriicii ve

Esenkal, 2005, s.145).

Isgorenlere 6denen iicretler, maaslar, ikramiyeler, parasal olmayan faydalar,
organizasyonlarin maliyetlerinin biiyiik bir kismini olusturur. Zaman zaman bu
maliyetler organizasyonun toplam maliyetlerinin yarisi veya yarisindan da daha fazla
olarak gerceklesmektedir. Bu gercek goz Oniine alindiginda ¢alisanlara yapilan
O0demelerin, caliganlarin  motivasyonunu  ve  performanslarint  arttirarak
organizasyonun basarisina katki saglamasi beklenmektedir. Yoneticiler genelde
yiiksek performansla ¢alisan bireylerin mutlak memnuniyet igersinde olduklari
yanilgisina varirlar. Yiiksek performansla calisan Orgiit elemanlarinin bir kismi
islerindeki kisisel tatminden kaynaklanmayan nedenlerden otiirii de c¢alismalarina

devam edebilirler. Bireyin iginden kaynaklanan kisisel tatmini; hem isini yapabilme

53



yeteneginden ve hem de motive olmasindan kaynaklanan bir sonugtur. Sorumlulugun
biiyiilk bir kismi ¢alisanda olmasma ragmen onlarin gelisimini desteklemek,
yaraticiliklarin1 tesvik etmek, tatmin olmalarin1 saglamak ve uzun siire bu
performanslarini muhafaza etmek konusunda yoneticilere de biiyiikk gorevler

diismektedir.

Yoneticilerin isgorenlerine verdikleri maddi o6geler, odiiller ve statii ise
onlarin dissal tatmin duymalarina neden olur. Orgiit ydneticileri motivasyon ve is
tatmini konularini iyi bilmek zorundadir. Bu konular1 6rgiitlerinde uygulayabilmeleri
de grup odakli faaliyetlere agirlik vermeleri ve yeni bir liderlik anlayisi ile
gerceklesir. Orgiitlerde kalite anlayisinin gereklerinin yerine getirilmesi saglam bir
isgoren politikas1t izlemelerine ve dolayisiyla isgdren devir hizinin azalmasim
saglayacaktir. Isgéren devir hizinin azalmasi iyi bir ydnetimin ve motivasyon

uygulanmasinin dogal bir sonucudur (Giin, 2008, s.77- 78).

Motivasyonun yiiksek olmasi, is doyumu, tiretken olma, basar1 gibi yonleriyle
bireyler acisindan yararlar saglarken (ki bunlar ayn1 zamanda firma yararinadir);
verimlilik artis1, diisiik personel devir hizi, nitelikli ¢alisanlar1 cekme gibi yonleriyle

de firmalara biiyiik katkilar saglamaktadir (Tambay, 2006, s.64).
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5. YONTEM

5.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirma “tarama modeli” olarak tasarlanmistir. “Tarama modelleri,

gecmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu sekilde betimlemeyi amaglayan

aragtirma yaklagimlaridir. Arastirmaya konu olan olay, birey ya da nesne, kendi

kosullart i¢inde ve oldugu gibi tanimlanmaya calisilir. Onlart herhangi bir sekilde

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

Tanimlayic
Ozellikler

Caligilan Hastaneye
Baglilk

Calisilan Hastanenin
Cazibesi

Beklenen Isle ligili Stres
Personel Devri '

Rol Gatismasi Ve Rol
Belirsizligi

is Doyumu

ise Baglilik

AN AN AN AN AN

Sekil. 2. Arastirmanin Modeli

5.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Istanbul’da A ve B smifi 6zel hastanelerde gérev yapan

saglik calisanlar1 olusturmaktadir. Istanbul’da faaliyet gosteren A ve B sinifi hastane

sayis1  28’dir

(JCI, http://tr.jointcommissioninternational.org/entr/JCI-Accredited-

Organizations ). A ve B smifi hastanelerde ¢alisan sayist 3008°dir (Nisan 2012, Il

Saglik Miidiirliigii). S6z konusu ana kitleyi temsil edecek 6rneklem biiyiikliigiiniin

belirlenmesinde
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n=Nt2pq/d2(N-1) + t2pq (Sallant and Dilman, 1994, s.55)

N: Hedef kitledeki birey sayisi

n: Ornekleme alinacak birey sayisi

p: Incelenen olayin goriiliis stkligi (gerceklesme olasilig)

q: Incelenen olayin goriilmeyis sikligi (gerceklesmeme olasiligi)

t: Belirli bir anlamlilik diizeyinde, t tablosuna gére bulunan teorik deger

d: Olaywmn goriiliis sikligina gore kabul edilen + érnekleme hatasidir.

formiilii kullanilarak homojen bir yapida olmayan bu evren icin % 95 giliven
araliginda, £ % 5 ornekleme hatasi ile gerekli 6rneklem biiyiikligii n = 341 olarak
hesaplanmistir. Bu ¢ercevede anket sorular1 goniillii olarak arastirmaya katilmayi
kabul eden Atasehir Memorial Hastanesi, Ermeni Hastanesi, Hizmet Hastanesi, Sisli
Memorial Hastanesi, Yeditepe Universitesi Hastanesinde gorev yapan 500 hemsireye
uygulanmis ve 415 kullanilabilir anket formu elde edilmistir. Sonug olarak arastirma
bulgularmin % 95 giiven araliginda, = % 5 6rnekleme hatasi ile genellenebilecegi
sOylenebilir. Arastirmaya katilan hastane ¢alisanlarinin dagilimi Tablo 5.1° de

goriilmektedir.

Tablo. 5.1. Hastanelere Gore Arastirmaya Katilanlarin Dagilinm

Frekans Yiizde (%)

Atasehir Memorial Hastanesi 122 29,4
Ermeni Hastanesi 73 17,6
Hizmet Hastanesi 55 13,3
Sisli Memorial Hastanessi 100 24,1
Yeditepe Universitesi Hastanesi 65 15,7
Toplam 415 100,0

Arastirmaya katilanlarin 122'si (% 29,4) Atasehir Memorial Hastanesi, 73'd
(% 17,6) Ermeni Hastanesi, 551 (% 13,3) Hizmet Hastanesi, 1001 (% 24,1) Sisli
Memorial Hastanesi, 651 (% 15,7) Yeditepe Universitesi Hastanesinde gorev

yapmaktadir.
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5.3. Veri Toplama Araclar

Arastirmada veri toplama araci olarak anket kullanilmigtir. Arastirmaci
tarafindan olusturulan anket tanimlayict bilgiler ile birlikte Beklenen Personel Devri
Olgegi, Calisilan Hastaneye Baglilik Olgegi, Calisilan Hastanenin Cazibesi Olgegi,
Isle Ilgili Stres Olgegi, Rol Catismasi ve Rol Belirsizligi Olgegi, Is Doyumu Olcegi,
Ise Baglilik Olceginden olusmaktadir. Giivenirlik ve gecerlikleri daha &nceden
yapilmis olan Olgekler icin giivenirlik katsayilar1 tekrar hesaplanarak secilmis
orneklem iizerinde giivenilir olduklar1 goriilmiistiir. Olgeklere ait tanitici bilgilere

asagida yer verilmektedir.
5.3.1. Beklenen Personel Devri Ol¢egi (ATS: Anticipated Turnover Scale)

Hinshaw and Atwood tarafindan 1984°de gelistirilen oOlgek, saglik
calisanlarinin islerine goniillii olarak son verme niyetlerini, yani ¢alisanlarda goniilli
olarak is birakma algi ve diisiince olasiligini 6lgmektedir (Hinshaw ve Atwood,
1985). Toplam 12 maddeden olusan Olgekte, alti pozitif ve alt1 negatif madde
bulunmaktadir. Likert tipi (1-7) puanlama yontemi kullanilan dlgekte pozitif madde
(2.,4.,5.,7.,11.,12. maddeler) degerlendirmesi; 7= Kuvvetle Katiliyorum, 6= Kismen
Katiliyorum, 5= Biraz Katiliyorum, 4= Kararsiz, 3= Biraz Katilmiyorum, 2= Kismen
Katilmiyorum, 1= Kuvvetle Katilmiyorum seklinde yapilir. Negatif madde
(1.,3.,6.,8.,9.,10. maddeler) puanlamasi ise, 1= Kuvvetle Katiliyorum, 2= Kismen
Katiliyorum, 3= Biraz Katiliyorum, 4= Kararsiz, 5= Biraz Katilmiyorum, 6= Kismen
Katilmiyorum, 7= Kuvvetle Katilmiyorum big¢iminde yapilir. Tim 06l¢ek
maddelerinin puami toplanarak elde edilen toplam puan, 6l¢ekteki toplam madde
sayisina boliinerek elde edilmektedir. Toplam puanin yiiksek olusu isten ayrilma
niyetinin yiiksek oldugunu gosterir. Olgegin giivenirligi 0,870 olarak yiiksek

bulunmustur.
5.3.2. Cahsilan Hastaneye Baghihk Olcegi

Hastanede calisan isgiicliniin hastaneye bagliligini belirlemeye yonelik ve
Lyman W. Porter, Wiliam J. Crampon ve Frank J.Smith tarafindan gelistirilen
“Orgiitsel Baglhlik” anket formu (Porter, Crampon ve Smith, 1976) ve TUSSIDE
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(Tiirkiye Sanayi Sevk ve Idare Enstitiisii) tarafindan gelistirilip uygulanan “Calisan
Memnuniyeti” anket formlarindan derlenen 16 adet soru bulunmaktadir. Olgegin
genel giivenirligi 0,821 olarak yiiksek bulunmustur. Olgcekteki sorularin ortalama
puani hastaneye baglilik diizeyini gostermektedir. Olgegin ortalama puani arttikca

baglilik artmaktadir.
5.3.3. Cahsilan Hastanenin Cazibesi Ol¢egi

Isgiicii icin calistiklar1 hastanenin cazibesini lgmeye yonelik 21 soru
bulunmaktadir. Bu béliimde yine Lyman W. Porter, William J.Crampon ve Frank J.
Smith tarafindan gelistirilen “Orgiitiin Cazibe Kaynaklar1” Anketi (Porter, Crampon
ve Smith, 1976) ve TUSSIDE tarafindan gelistirilmis olan “Calisan Memnuniyeti”
anketleri derlenerek kullanilmistir. Olgekteki sorularin ortalama puani calisilan
hastanenin cazibe diizeyini gdstermektedir. Olgegin ortalama puani arttikca calisilan
hastanenin cazibesinin artt1ig1 kabul edilir. Olgegin genel giivenirligi 0,907 olarak ¢ok

yiiksek bulunmustur.

Isle Tlgili Stres Olgegi

Olgek hastanede calisan isgiiciiniin, isiyle ilgili faktorlerden rahatsizlik ve
sikint1 hissetmesi duygusu ve sikliginin belirlenmesine yoneliktir. Thomas F. Lyons
tarafindan gelistirilen Isle Tlgili Stres Anketi (Lyons, 1971) ve TUSSIDE tarafindan
gelistirilen “Calisan Memnuniyeti” anketlerinin derlenmesiyle olusturulmus 5 soru
bulunmaktadir. Olgekteki sorularin ortalama puami isle ilgili stres diizeyini
gostermektedir. Olgegin ortalama puani arttikga isle ilgili stres artmaktadir. Olgegin
genel glivenirligi 0,708 olarak yiiksek bulunmustur.

5.3.4. Rol Catismas1 Ve Rol Belirsizligi Olcegi

Olgek hastanedeki rol gatigmasi ve rol belirsizligini belirlemeye yonelik 18
sorudan olusmaktadir. Bu boliim, John R. Rizzo, Robert J. House ve Sidney
Lirtzman tarafindan gelistirilen Rol Belirsizligi ve Rol Catismasi Anketi (Rizzo,
House and Lirtzman, 1970) ve TUSSIDE tarafindan gelistirilen “Calisan

Memnuniyeti” sorularmin derlenmesiyle olusturulmustur. Olgekteki sorularin
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ortalama puani rol gatismasi ve rol belirsizligi diizeyini gdstermektedir. Olgegin
ortalama puani arttik¢a rol catismasi ve rol belirsizligi artmaktadir. Olgegin genel

giivenirligi 0,796 olarak yiiksek bulunmustur.
5.3.5. Is Doyumu Olcegi

Isgiiciiniin is doyumunu belirlemeye yonelik, Arthur. H Brayfield ve Harold
F. Rothe tarafindan gelistirilen Is Doyumu Anketi (Brayfield and, Rothe, 1965) ve
TUSSIDE tarafindan gelistirilen “Calisan Memnuniyeti” anketi sorularinin
derlenmesiyle olusturulmus 18 sorudan olusmaktadir. Olgekteki sorularin ortalama
puani is doyum diizeyini gdstermektedir. Olgegin ortalama puani arttik¢a is doyumu

artmaktadir. Olgegin genel giivenirligi 0,833 olarak yiiksek bulunmustur.

5.3.6. Ise Baghhk Olgegi

Isgiiciiniin ise baglilhigini belirlemeye yénelik 10 sorudan olusmaktadir.
Rabindra N. Kanungo tarafindan gelistirilen Ise Baglilik Anketi ve TUSSIDE
tarafindan  gelistirilen “Calisan  Memnuniyeti” anketlerinin  derlenmesiyle
olusturulmustur (Kanungo, 1982). Olgekteki sorularin ortalama puani ¢alisilan ise
baghlk diizeyini gostermektedir. Olgegin ortalama puami arttikga ise baglilik
artmaktadir. Olcegin genel giivenirligi 0,806 olarak yiiksek bulunmustur.

5.4. Arastirmanin Hipotezleri

Genel olarak hipotez, karsilasilan 6zel duruma iliskin bir Onermedir.
[statistiksel hipotez, bir arastirmada ilgilenilen bir ya da daha fazla parametrenin
degeri hakkinda ileri siiriilen ve dogrulugu, gecerliligi bu parametre hakkinda bilgi
tireten istatistiklerden ve bu istatistiklerin 6rnekleme dagilimiyla ilgili bilgilerden
yararlanarak arastirilabilen 6nermelerdir. Yorumsal istatistikte geleneksel karar alma
islemi olarak hipotez testi, orneklem bilgilerinden yararlanarak bu o6rneklemin
cekildigi ana kiitlenin bir ya da daha fazla parametresi hakkinda yorum yapma
konularin1 igerir. Burada, Orneklem gozlem degerleri kullanilarak hesaplanan
istatistigin degeriyle, bu istatistigin bilgi iirettigi parametrenin 6nceden belirlenmis,

bilinen degeri arasindaki farkliliklarin, istatistiksel olarak anlamli olup olmadigi
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belirlenir. Farklilik varsa, bu farkliliklarin 6neminin, sifir hipotezini reddetmek igin
yeterli olup olmadigina karar verilir. Eger s6z konusu farklilik anlamli bir farkliliksa
sifir hipotezi reddedilir, tersi durumda kabul edilir

(http://web.sakarya.edu.tr/~adurmus/statistik/acikogretim/unite09.pdf).

Hipotez, ortaya ¢ikmis ve c¢ikacak belirli davranislar, olgular ve olaylar
hakkinda varsayim olarak yapilan acgiklamalardir. Hipotez arastirmacinin arastirma
problemindeki degiskenler arasinda ne tiir iligkilerin olduguna dair beklentileri ifade
eder (Altmisik ve digerleri, 2002, s.18). Sunulan bilgilerin sinanmasi hipotez testleri
ile yapilmaktadir. Sifir (Ho) hipotezine karsi mutlaka bir alternatif hipotez (Hj)
olusturulmali ve hipotez testi siirecinin basinda olusturulmasi gerekmektedir. Hipotez
kurulduktan sonra s6z konusu hipotezi test etmeye olanak verecek uygun bir test

tekniginin seg¢ilmesi gerekir (Altinisik ve digerleri, 2002, s.150).
Arastirmayla ilgili olarak kurulan hipotezler asagidadir.

Hi: Calisilan hastaneye bagliligin beklenen personel devri lizerine etkisi
vardir.

H?: Calisilan hastanenin cazibesinin beklenen personel devri iizerine etkisi
vardir.

Ha: Isle ilgili stresin beklenen personel devri tlizerine etkisi vardir.

H4: Rol ¢atigmasi ve rol belirsizliginin beklenen personel devri {izerine etkisi
vardir.

Hs: Is doyumunun beklenen personel devri iizerine etkisi vardir.

He: Ise bagliligin beklenen personel devri iizerine etkisi vardir.

H7: Beklenen personel devri demografik o6zelliklere gore anlamli farklilik

gosterir.
5.5. Verilerin Istatistiksel Analizi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
for Windows 17.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Veriler degerlendirilirken
tanimlayici istatistiksel metotlar (Sayi, Yiizde, Ortalama, Standart sapma)

kullanilmustir.
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Niceliksel verilerin karsilagtirilmasinda iki grup arasindaki farki parametrik
testlerde t-testi, Non-parametrik olan testlerde ise Mann Whitney U testi
kullamlmistir.  ikiden fazla grup durumunda parametrelerin  gruplararasi
karsilastirmalarinda parametrik olan testlerde Tek yonlii (One way) Anova testi,Non-

parametrik olan testlerde ise Kruskal Wallis H-Testi kullanilmstir.

Arastirmanin bagimli ve bagimsiz degiskenleri arasindaki iligkiyi Pearson
korelasyon, etki ise regresyon analizi ile test edilmistir. Olgekler arasindaki
korelasyon iliskileri asagidaki kriterlere gore degerlendirilmistir (Kalayci, 2006,
s.116);

r Iliski
0,00-0,25 Cok Zayif
0,26-0,49 Zayif
0,50-0,69 Orta
0,70-0,89 Yiiksek
0,90-1,00 Cok Yiiksek

Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda %5 anlamlilik diizeyinde

degerlendirilmistir.
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6. BULGULAR VE YORUMLAR

Bu boliimde, arastirma probleminin ¢6zliimii i¢in, arastirmaya katilan saglik
calisanlarindan Olgekler yoluyla toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen
bulgular yer almaktadir. Elde edilen bulgulara dayali olarak agiklama ve yorumlar

yapilmustir.
6.1. Orneklem Grubunun Demografik Ozelliklerine iliskin Bulgular

Tablo. 6.1.2. Orneklem Grubunun Egitim Durumlarina Gére Dagilim
Frekans  Yiizde (%)

Saglik meslek lisesi 188 45,3
On lisans 35 8,4
Lisans 161 38,8
Yiiksek lisans/doktora 31 75

Orneklem grubunun egitim durumlarma gére dagilimi Tablo. 6.1.2'de
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik calisanlarinin 188'1 (% 45,3)
saglik meslek lisesi, 35'1 (% 8,4) on lisans, 161" (% 38,8) lisans, 31'1 (% 7,5) yliksek

lisans/doktora mezunudur.

yuksek
lisans/doktora
8%

saglik meslek
lisesi
45%

lisans H saglik meslek lisesi

39% N

M On lisans
lisans

M yiksek lisans/doktora

on lisans
8%

Sekil. 3. Orneklem Grubunun Egitim Durumlarina Gére Dagilim
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Tablo. 6.1.3. Orneklem Grubunun Cahstigx Klinikteki Gorevlerine Gore

Dagilim
Frekans  Yiizde (%)
Hemsire hizmet koordinatorii/miidiiri 3 0,7
Hemsire hizmet yrd/supervizor 9 2,2
Sorumlu hemsire 61 14,7
Klinik hemsiresi 275 66,3
Poliklinik hemsiresi 23 55
Diger 44 10,6

Orneklem grubunun calistigi klinikteki gorevlerine gore dagilimi Tablo.
6.1.3'de incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 3’iiniin (%
0,7) hemsire hizmet koordinatori/miidiiri, 9’unun (% 2,2) hemsire hizmet
yrd/supervisor, 61’inin (% 14,7) sorumlu hemsire, 275’inin (% 66,3) klinik
hemsiresi, 23’{liniin (% 5,5) poliklinik hemsiresi, 44’{inlin (% 10,6) diger gorevlerde
calistig1 goriilmektedir.

hemsire hizmet

koordinatéri/mi hemsire hizmet

B hemsire hizmet

ooliklinik dlif;r diiri yrd/suzp:/ervisor koordinatéri/mudiri
(] o, ()
hemsiresi 1% B hemsire hizmet
5% sorumlu hemsire yrd/supervisor
15%

H sorumlu hemsire

H klinik hemsiresi

m poliklinik hemsiresi
klinik hemsiresi poTIKlinIk hemsires|

66%

Sekil. 4. Orneklem Grubunun Cahstigi Klinikteki Gorevlerine Gore Dagilhimi
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Tablo. 6.1.4. Orneklem Grubunun Yaslarina Gére Dagilim
Frekans  Yiizde (%)

18-22 yas 41 9,9
23-27 yas 203 48,9
28-32 yas 120 28,9
33-37 yas 26 6,3
38 yas ve lstii 25 6,0

Orneklem grubunun yaslarma gére dagilimi

Orneklem grubunun calistigi klinikteki goérevlerine gére dagilimi Tablo.
6.1.3'de incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 3’iiniin (%
0,7) hemsire hizmet koordinatori/miidiiri, 9’unun (% 2,2) hemsire hizmet
yrd/supervisor, 61’inin (% 14,7) sorumlu hemsire, 275’inin (% 66,3) klinik
hemsiresi, 23’{linilin (% 5,5) poliklinik hemsiresi, 44’{inlin (% 10,6) diger gorevlerde
calistig1 goriilmektedir.

hemsire hizmet

koordinatéri/mi hemsire hizmet

B hemsire hizmet
yrd/supervisor

diger

- daru koordinatori/mudura
poliklinik 11% 1% 2%
hemsiresi ? B hemsire hizmet
5% sorumlu hemsire yrd/supervisor
15%

H sorumlu hemsire

H klinik hemsiresi

m poliklinik hemsiresi
klinik hemsiresi poTiKlinIk hemsires|

66%

Sekil. 4. Orneklem Grubunun Cahstigi Klinikteki Gorevlerine Gore Dagilhimi
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Tablo. 6.1.4'de incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik
calisanlarinin 41'i (% 9,9) 18-22 yas, 203"l (% 48,9) 23-27 yas, 120'si (% 28,9) 28-
32 yas, 26's1 (% 6,3) 33-37 yas, 25'1 (% 6,0) 38 ve listiiyas aralifindadir.

38 yas ve Ustl

0 18-22 yas
33-37 yas 6% 10%
6%

W 18-22 yas

W 23-27 yas

28-32 yas/' 28-32 yas

29% m 33-37 yas
| 38 yas ve ustl

23-27 yas
49%

Sekil. 5. Orneklem Grubunun Yaslarina Gére Dagilim

Tablo.6.1.5. Orneklem Grubunun Medeni Durumlarina Gére Dagilimi
Frekans  Yiizde (%)

Evli 165 39,8
Bekar 244 58,8
Bosanmig 6 14

Orneklem grubunun medeni durumlarina gére dagilimi Tablo.6.1.5'de
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 165'inin (% 39,8)

evli, 244" intin (% 58,8) bekar, 6'sinin (% 1,4) bosanmis oldugu goriilmektedir.
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bosanmis
1%

evli

40%
Hevli
H bekar
= bosanmis
bekar
59%

Sekil. 6. Orneklem Grubunun Medeni Durumlarina Gére Dagilim

Tablo. 6.1.6 Orneklem Grubunun Mesleki Deneyimlerine Gére Dagilimi
Frekans  Yiizde (%)

1 yildan az 46 111
1-5 y1l 174 41,9
6-11 yil 127 30,6
12-17 yil 56 13,5
18 yil ve iistii 12 2,9

Orneklem grubunun mesleki deneyimlerine gére dagihmi Tablo. 6'da
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik calisanlarinin 46's1 (% 11,1) 1
yildan az, 1744 (% 41,9) 1-5 yil, 127'si (% 30,6) 6-11 y1l, 56's1 (% 13,5) 12-17 yil,
12'si (% 2,9) 18 ve daha fazla yil mesleki deneyime sahiptir.

18 yil ve Usti 1yildan az
12-17 yil 3% 11%
0,

13% H 1yildanaz
m1-5vyl
mo6-11 yil

1-5yil
6-11 yil 42% m12-17 yil
31%

m 18 yil ve Usti

Sekil. 7. Orneklem Grubunun Mesleki Deneyimlerine Gore Dagilimi
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Tablo. 6.1.7. Orneklem Grubunun Kurumda Cahsma Siirelerine Gore Dagilimi

Frekans  Yiizde (%)

1 yildan az 145 34,9
1-5y1l 175 42,2
6-11 yil 83 20,0
12-17 y1l 12 2,9

Orneklem grubunun kurumda ¢alisma siirelerine gore dagilimi Tablo. 6.1.7'de
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 145’inin (% 34,9) 1
yildan az, 175’inin (% 42,2) 1-5 y1l, 83’iiniin (% 20,0) 6-11 y1l, 12’sinin (% 2,9) 12-

17 yil siiredir kurumunda ¢alistig1 goriilmektedir.

12-17 yil
6_2101(;”' 3% 1yildan az
? 35%
B 1yildan az
m1-5vyl
6-11 yil
m12-17 yil

1-5 yil
2%

Sekil. 8. Orneklem Grubunun Kurumda Cahsma Siirelerine Gore Dagilim

Tablo. 6.1.8. Orneklem Grubunun Kurumun ilk Calisma Yeri Olup Olmama
Durumuna Goére Dagilimi

Frekans  Yiizde (%)
Evet 150 36,1
Hayir 265 63,9

Orneklem grubunun kurumun ilk ¢alisma yeri olup olmama durumuna gére

dagilimi

Orneklem grubunun kurumda ¢alisma siirelerine gore dagilimi Tablo. 6.1.7'de

incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 145’inin (% 34,9) 1
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yildan az, 175’inin (% 42,2) 1-5 yil, 83’iiniin (% 20,0) 6-11 yil, 12’sinin (% 2,9) 12-

17 y1l siiredir kurumunda ¢alistig1 goriilmektedir.

12-17 yil
6-11 il 3% 1 yildan az
20%
35%

H 1yildanaz
m1-5vyl
mo6-11 yil
m12-17 yil

1-5yil

42%

Sekil. 8. Orneklem Grubunun Kurumda Cahsma Siirelerine Gore Dagilim

Tablo. 6.1.8'de incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik
calisanlarinin 150'sinin (% 36,1) su anki ¢alistigt kurumun ilk ¢aligsma yeri oldugu,
265'inin (% 63,9) su anki ¢alistig1 kurumun ilk ¢alisma yeri olmadigi goriilmektedir.

Evet
36%

M Evet

B Hayir

Hayir
64%

Sekil. 9. Orneklem Grubunun Kurumun i1k Cahsma Yeri Olup Olmama
Durumuna Gore Dagilimi

Tablo. 6.1.9. Orneklem Grubunun Calisma Sekillerine Gore Dagihm

Frekans  Yiizde (%)

Siirekli giindiiz 148 35,7
Siirekli gece 23 5,5
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Nobet 244 58,8

Orneklem grubunun calisma sekillerine gére dagilimi Tablo. 6.1.9'da
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin 148'inin (% 35,7)
stirekli giindiiz, 23"inlin (% 5,5) stirekli gece, 244'liniin (% 58.,8) nobet seklinde
calistig1 goriilmektedir.

surekli giindiiz

36%
nébet
59% .
W siirekli glindlz
B surekli gece
nobet
stirekli gece

5%

Sekil. 10. Orneklem Grubunun Cahsma Sekillerine Gore Dagilim

6.2. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarimin Beklenen Personel Devri,
Calisilan Hastaneye Baghlik, Calhisilan Hastanenin Cazibesi, Isle ilgili
Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, is Doyumu ve ise Baghhk

Diizeylerinin Ortalamalar

Tablo. 6.2.10. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarimin Beklenen Personel
Devri, Cahsilan Hastaneye Baghlik, Cahsilan Hastanenin Cazibesi, Isle Tlgili
Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baghlik Diizeylerinin

Ortalamalar

N Ort. Ss Min. Max.
Beklenen personel devri 415 3,495 0930 1500 6,667
Caligilan hastaneye baglilik 415 3,457 0,531 1,625 4,875
Calisilan hastanenin cazibesi 415 3,479 0,600 1,571 4,952
Isle ilgili stres 415 2,284 0,575 1,000 4,200
Rol catigsmasi ve rol belirsizligi 415 2,688 0,437 1,389 4.056
Is doyumu 415 3,358 0,535 1,056 4,556
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Ise baglilik 415 3,125 0,549 1,000 4,600

Arastirmaya katilan saglik galisanlarinin beklenen personel devri, ¢aligilan
hastaneye baglilik, ¢aligsilan hastanenin cazibesi, isle ilgili stres, rol ¢atigmasi-rol
belirsizligi, i3 doyumu ve ise baglilik diizeylerinin ortalamalar1 incelendiginde;
beklenen personel devri ortalamasi 3,495 + 0,930; c¢alisilan hastaneye baglilik
ortalamasi 3,457 + 0,531; cgalisilan hastanenin cazibesi ortalamasi 3,479 + 0,600; isle
ilgili stres ortalamas1 2,284 + 0,575; rol ¢atismasi ve rol belirsizligi ortalamas1 2,688
+ 0,437; i3 doyumu ortalamas1 3,358 + 0,535; ise baglhlik ortalamas1 3,125 + 0,549

olarak bulunmustur.

Beklenen personel
devri

Calisilan hastaneye
baghlik
57

Calisilan hastanenin

Is doyumu cazibesi

Rol gatismasi ve ro

belirsizligi Isle ilgili stres

Sekil. 11. Arastirmaya Katilan Saghk Cahsanlarimin Beklenen Personel Devri,
Calisilan Hastaneye Baghlik, Calhisilan Hastanenin Cazibesi, Isle Ilgili Stres, Rol
Catismasi-Rol Belirsizligi, Is Doyumu ve Ise Baghhk Diizeylerinin Ortalamalari
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6.3. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel Devri

Olcegi Sorularina Verdigi Cevaplarin Dagihmi ve Ortalamasi

Tablo. 6.3.11. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel
Devri Olgegi Sorularmna Verdigi Cevaplarin Dagilimi ve Ortalamasi

katilmiyorum

Kuvvetle

katilmiyorum

Kismen

katilmiyorum

katiliyorum

katiliyorum

Ort+S.s

Isimde bir siire
kalmay1
planlamiyorum.

Ongoriilebilir
gelecekte,  igimi
birakacagimdan
olduk¢a eminim.

Isimde kalip
kalmamaya karar
vermek, su sirada
benim igin kritik
bir meseledir.

Bu kurumu kisa
bir siire igerisinde
birakip
birakmayacagimi
biliyorum.

Yarin bagka bir is
teklifi alsam, ciddi
olarak diigtiniiriim.

Su andaki isimi
birakmaya niyetim
var.

Isimde asagl
yukart istedigim
kadar kaldim.

=
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w
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101

51
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17

24
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84
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73
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20

27
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16
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16

39
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39

36
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90
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%
15
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12

17

21

16

12

w ~*| Biraz katihiyorum

[y

40

23

37

40

55

%

10

10

13

N
w | Kismen

71

38

88

63

48

90

X

17

21

15

12

22

S —| Kuvvetle

43

53

97

55

48

40

X

10

13

23

13

12

10

2,829+1,907
3,793+2,017

3,267+2,095

4,535+2,110

3,841+2,074

3,311+2,080

3,887+2,069

2,667+1,764
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Burada, bir sire 125 30 134 32 44 11 50 12 11 3 30 7 21 5 4,557+1911
daha

kalacagimdan

emin degilim.

Daha ne kadar 37 9 48 12 25 6 83 20 54 13 95 23 73 18 2,952+1,982
sire  kalacagim

konusunda

belirgin bir fikrim

yok.

Bu isi bir sire 130 31 101 24 37 9 59 14 15 4 40 10 33 8 3,458+2,017
birakmay1

planliyorum.

Bu kurumda 97 23 79 19 33 8 78 19 34 8 59 14 35 8 2,839+1,957
gergekten  kalip

kalmayacagim

konusunda, ciddi

stiphelerim var.

Yakinda bu isi 156 38 82 20 20 5 73 18 24 6 34 8 26 6 2,829+1,907
birakmay1
planltyorum.

Arastirmaya katilan saghk calisanlarinmn  “Isimde bir siire kalmay
planlamiyorum.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde, 123 tliniin (%
29,6) kuvvetle katilmiyorum, 127’sinin (% 30,6) kismen katilmiyorum, 30’unun (%
7,2) biraz katilmiyorum, 63’lnin (% 15,2) kararsiz, 13’lniin (% 3,1) biraz
katiliyorum, 23’tniin (% 5,5) kismen katiliyorum, 36’sinin (% 8,7) kuvvetle
katilryorum cevabii verdikleri goriilmektedir. Ifadeye verilen cevaplarin ortalama ve

standart sapma degeri ise 2,829+1,907 dir.

Arastirmaya katilan saghk calisanlarinin “Ongoriilebilir gelecekte, isimi
birakacagimdan olduk¢a eminim.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri
incelendiginde, 71’inin (% 17,1) kuvvetle katilmiyorum, 84’iiniin (% 20,2) kismen
katilmiyorum, 16’smin (% 3,9) biraz katilmiyorum, 90’min (% 21,7) kararsiz,
40’min (% 9,6) biraz katiliyorum, 71’inin (% 17,1) kismen katiliyorum, 43 {iniin (%
10,4) kuvvetle katihyorum cevabmi verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen

cevaplarin ortalama ve standart sapma degeri ise 3,793+2,017 dir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarmin “Isimde kalip kalmamaya karar
vermek, su swrada benim i¢in kritik bir meseledir.” ifadesine katilip katilmama
diizeyleri incelendiginde, 101’inin (% 24,3) kuvvetle katilmiyorum, 110’unun (%

26,5) kismen katilmiyorum, 39’unun (% 9,4) biraz katilmiyorum, 51’inin (% 12,3)
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kararsiz, 23’linlin (% 5,5) biraz katiliyorum, 38’inin (% 9,2) kismen katiliyorum,
53’iiniin (% 12,8) kuvvetle katiliyorum cevabini verdikleri goriilmektedir. Ifadeye

verilen cevaplarin ortalama ve standart sapma degeri ise 3,267+2,095 dir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin “Bu kurumu kisa bir siire icerisinde
bwrakip  birakmayacagimi  biliyorum.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri
incelendiginde, 51’inin (% 12,3) kuvvetle katilmiyorum, 56’smin (% 13,5) kismen
katilmiyorum, 17’sinin (% 4,1) biraz katilmiyorum, 69’unun (% 16,6) kararsiz,
37’sinin (% 8,9) biraz katiliyorum, 88’inin (% 21,2) kismen katiliyorum, 97’sinin (%
23,4) kuvvetle katilyorum cevabmi verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen

cevaplarin ortalama ve standart sapma degeri ise 4,535+2,110 dir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin “Yarin baska bir is teklifi alsam,
ciddi olarak diistintiriim.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde,
77’sinin (% 18,6) kuvvetle katilmiyorum, 73’iiniin (% 17,6) kismen katilmiyorum,
20’sinin (% 4,8) biraz katilmiyorum, 87’sinin (% 21,0) kararsiz, 40’min (% 9,6)
biraz katiliyorum, 63’iiniin (% 15,2) kismen katiliyorum, 55’inin (% 13,3) kuvvetle
katiliyorum cevabim verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen cevaplarin ortalama ve

standart sapma degeri ise 3,841+2,074 dir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin “Su andaki isimi birakmaya niyetim
var.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde, 102’sinin (% 24,6)
kuvvetle katilmiyorum, 98’inin (% 23,6) kismen katilmiyorum, 39’unun (% 9,4)
biraz katilmiyorum, 65’inin (% 15,7) kararsiz, 15’inin (% 3,6) biraz katiliyorum,
48’inin (% 11,6) kismen katiliyorum, 48’inin (% 11,6) kuvvetle katiliyorum cevabini
verdikleri goriilmektedir. Ifadeye verilen cevaplarm ortalama ve standart sapma

degeri ise 3,311+2,080 dir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarmin “Isimde asagi yukart istedigim kadar
kaldim.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde, 78’inin (% 18,8)
kuvvetle katilmiyorum, 66’smin (% 15,9) kismen katilmiyorum, 36’simin (% 8,7)
biraz katilmiyorum, 50’sinin (% 12,0) kararsiz, 55’inin (% 13,3) biraz katiliyorum,

90’1mn1in (% 21,7) kismen katiliyorum, 40’min (% 9,6) kuvvetle katiliyorum cevabini
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verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen cevaplarin ortalama ve standart sapma

degeri ise 3,887+2,069 dir.

Arastirmaya katilan saghk calisanlarinin = “Burada, bir siire daha
kalacagimdan emin degilim.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde,
125’inin (% 30,1) kuvvetle katilmiyorum, 134’tintin (% 32,3) kismen katilmiyorum,
44°0niin (% 10,6) biraz katilmiyorum, 50’sinin (% 12,0) kararsiz, 11’inin (% 2,7)
biraz katiltyorum, 30’unun (% 7,2) kismen katiliyorum, 21’inin (% 5,1) kuvvetle
katiliyorum cevabini verdikleri goriilmektedir. Ifadeye verilen cevaplarin ortalama ve

standart sapma degeri ise 2,667+1,764 dir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin “Daha ne kadar siire kalacagim
konusunda, belirgin bir fikrim yok.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri
incelendiginde, 37’sinin (% 8,9) kuvvetle katilmiyorum, 48’inin (% 11,6) kismen
katilmiyorum, 25’inin (% 6,0) biraz katilmiyorum, 83’iniin (% 20,0) kararsiz,
54’tiniin (% 13,0) biraz katiliyorum, 95’inin (% 22,9) kismen katiliyorum, 73’{iniin
(% 17,6) kuvvetle katiliyorum cevabini verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen

cevaplarin ortalama ve standart sapma degeri ise 4,557+1,911 dir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin  “Bu isi bir siire birakmayi
planliyorum.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde, 130’unun (%
31,3) kuvvetle katilmiyorum, 101’inin (% 24,3) kismen katilmiyorum, 37’sinin (%
8,9) biraz katilmiyorum, 59’unun (% 14,2) kararsiz, 15’inin (% 3,6) biraz
katillyorum, 40’mm (% 9,6) kismen katiliyorum, 33’iniin (% 8,0) kuvvetle
katiliyorum cevabim verdikleri goriilmektedir. ifadeye verilen cevaplarmn ortalama ve

standart sapma degeri ise 2,952+1,982 dir.

Aragtirmaya katilan saglik calisanlariin “Bu  kurumda gergekten kalip
kalmayacagim konusunda, ciddi gsiiphelerim var.” ifadesine katilip katilmama
diizeyleri incelendiginde, 97’sinin (% 23,4) kuvvetle katilmiyorum, 79’unun (%
19,0) kismen katilmiyorum, 33’{iniin (% 8,0) biraz katilmiyorum, 78’inin (% 18,8)

kararsiz, 34’{inlin (% 8,2) biraz katiliyorum, 59’unun (% 14,2) kismen katiliyorum,
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35’inin (% 8,4) kuvvetle katiliyorum cevabim verdikleri goriilmektedir. Ifadeye

verilen cevaplarin ortalama ve standart sapma degeri ise 3,458+2,017 dir.

Arastirmaya katilan saglik c¢alisanlarmmin  “Yakinda bu isi birakmayi
planliyorum.” ifadesine katilip katilmama diizeyleri incelendiginde, 156’smin (%
37,6) kuvvetle katilmiyorum, 82’sinin (% 19,8) kismen katilmiyorum, 20’sinin (%
4,8) biraz katilmiyorum, 73’lniin (% 17,6) kararsiz, 24’tinin (% 5,8) biraz
katiliyorum, 34’tniin (% 8,2) kismen katiliyorum, 26’sinin (% 6,3) kuvvetle
katiliyorum cevabini verdikleri goriilmektedir. Ifadeye verilen cevaplarin ortalama ve

standart sapma degeri ise 2,839+1,957 dir.

6.4. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel Devri

Diizeylerinin Demografik Ozelliklere Gore Farklilasmasi

Tablo. 6.4.12. Arastirmaya Katilan Saghk Cahsanlarimin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Egitim Durumu Degiskenine Gore Farklilasmasi

Grup N Ort Ss F p

Beklenen Saglik meslek lisesi 188 3,327 0,907 4,029 0,008
personel devri On lisans 35 3,529 0,857
Lisans 161 3,661 0,964

Yiiksek lisans/doktora 31 3,608 0,823

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin beklenen personel devri puanlari
ortalamalarinin egitim durumu degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur.
(F=4,029; p=0,008<0,05).Farkliliklarin kaynaklarin1 belirlemek amaciyla yapilan
tamamlayict post-hoc analizi sonucunda, saglik meslek lisesi mezunu saglik
calisanlarinin beklenen personel devri puanlari, lisans mezunu saglik ¢alisanlarinin

beklenen personel devri puanlarindan diisiik bulunmustur.
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Tablo. 6.4.13. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Cahstig1 Klinikteki Gorevi Degiskenine Gore Farklilasmasi

Grup N Ort Ss KW p

Beklenen Hemsire hizmet 3 3,556 0,756 15,511 0,008
personel  koordinatorii/midiirii
devri Hemsire hizmet yrd/supervisor 9 3,972 0,966

Sorumlu hemsire 61 3,377 0,923

Klinik hemsiresi 275 3,582 0,946

Poliklinik hemsiresi 23 3,246 0,966

Diger 44 3,138 0,687

Arastirmaya katilan saglik c¢alisanlariin beklenen personel devri puani
ortalamalarinin c¢alistig1 klinikteki gorevi degiskeni acisindan anlamli bir farklilik
gosterip gostermedigini  belirlemek amaciyla yapilan Kruskal Wallis H-Testi
sonuclarina gbre; grup ortalamalar1 arasindaki fark anlamli bulunmustur.
(KW=15,511; p=0,008<0,05). Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigin1 belirlemek
tizere Mann Whitney U testi uygulanmistir. Buna gore; ¢alistigi klinikte hemsirelik
hizmet yrd/supervisor olarak g¢alisan saglik ¢alisanlarinin beklenen personel devri
puani, calistigi klinikte baska gorevlerde calisan saglik calisanlarinin beklenen
personel devri puanindan yiiksek bulunmustur. (Mann Whitney U=94,000;
p=0,014<0,05). Calistig1 klinikte klinik hemsiresi olarak calisan saglik ¢alisanlarinin
beklenen personel devri puani, calistigi klinikte baska gorevlerde g¢alisan saglik
calisanlarinin beklenen personel devri puanindan yiiksek bulunmustur. (Mann

Whitney U=4326,500; p=0,002<0,05).

Tablo. 6.4.14. Arastirmaya Katilan Saghk Cahsanlarimin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore Farklilasmasi

Grup N Ort Ss F p
Beklenen personel 18-22 yas 41 3,394 1,004 4,453 0,002
devri 23-27 yas 203 3,646 0,968
28-32 yas 120 3,433 0,850
33-37 yas 26 3,317 0,860

38 yas ve lsti 25 2910 0,609
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Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin beklenen personel devri puanlari
ortalamalarinin yas degiskenine gore anlamli bir farklilik gdsterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur. (F=4,453;
p=0,002<0,05).Farkliliklarin kaynaklarin1 belirlemek amaciyla yapilan tamamlayici
post-hoc analizi sonucunda, 23-27 yas araligindaki saglik calisanlarinin beklenen
personel devri puanlari, 38 ve daha biiyiik yastaki saglik ¢alisanlarinin beklenen

personel devri puanlarindan yiiksek bulunmustur.

Tablo. 6.4.15. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarimin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Medeni Durumu Degiskenine Gore Farkhilagmasi

Grup N Ort Ss KW p
Beklenen personel devri  Evli 165 3,358 0,905 9,409 0,009

Bekar 244 3,601 0,935

Bosanmis 6 2917 0,771

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin beklenen personel devri puam
ortalamalarinin medeni durumu degiskeni agisindan anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan Kruskal Wallis H-Testi sonuglarina
gore; grup ortalamalar1 arasindaki fark anlamli bulunmustur. (KW=9,409;
p=0,009<0,05). Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere Mann
Whitney U testi uygulanmistir. Buna gore; bekar saglik calisanlarinin beklenen
personel devri puani, evli saglik ¢alisanlarmin beklenen personel devri puanindan

yiiksek bulunmustur. (Mann Whitney U=17059,500; p=0,009<0,05).

Tablo. 6.4.16. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Mesleki Deneyim Degiskenine Gore Farklilasmasi

Grup N Ort Ss F p
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Beklenen personel 1 yildan az 46 3,620 1,056 5,703 0,000

devri 1-5y1l 174 3,693 0,899
6-11 y1l 127 3,362 0,955
12-17 yil 56 3,208 0,727

18 yil ve tistii 12 2,882 0,676

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin beklenen personel devri puanlari
ortalamalarinin mesleki deneyimi degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur.
(F=5,703; p=0,000<0,05).Farkliliklarin kaynaklarini belirlemek amaciyla yapilan
tamamlayic1 post-hoc analizi sonucunda,mesleki deneyimi 1-5 yil olan saglik
calisanlarinin beklenen personel devri puanlari, mesleki deneyimi 6-11, 12-17, 18 ve
iistli yi1l olan saglik c¢alisanlarinin beklenen personel devri puanlarindan yiiksek

bulunmustur.

Tablo. 6.4.17. Arastirmaya Katilan Saghk Cahsanlarimin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Kurumda Cahsma Siiresi Degiskenine Gore Farkhilasmasi

Grup N Ort Ss F p
Beklenen personel devri 1 yildanaz 145 3,499 0,988 0,653 0,582
1-5 yil 175 3,546 0,892
6-11 y1l 83 3,373 0,938
12-17 y1l 12 3,535 0,670

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin beklenen personel devri puanlari
ortalamalarinin kurumda calisma siiresi degiskenine goére anlamli bir farklilik
gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi
(Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamh

bulunmamaistir. (F=0,653; p=0,582>0,05).

Tablo. 6.4.18. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Cahstigi Kurumun Ik Calisma Yeri Olup Olmama Durumu
Degiskenine Gore Farklhilagsmasi
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Grup N Ort Ss t p
Beklenen personel devri Evet 150 3,651 0,960 2,589 0,010
Hayir 265 3,406 0,902

Arastirmaya katilanlarin beklenen personel devri puanlari ortalamalarinin
calistig1 kurumun ilk ¢alisma yeri olup olmama durumu degiskenine gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur. (t=2,59;
p=0,010<0,05). Su anki calistig1 kurumu ilk caligma yeri olan saglik calisanlarinin
beklenen personel devri puanlar (x=3,651), su anki ¢alistig1 kurumu ilk ¢aligma yeri
olmayan saglik c¢alisanlarinin beklenen personel devri puanlarindan (x=3,406)

yiiksek bulunmugtur.

Tablo. 6.4.19. Arastirmaya Katilan Saghk Cahsanlarimin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin Calisma Sekli Degiskenine Gore Farklilasmasi

Grup N Ort Ss F p

Beklenen personel Siirekli giindiz 148 3,333 0,971 6,415 0,002
devri Stirekli gece 23 4,022 0,781
Nobet 244 3543 0,896

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin beklenen personel devri puanlar
ortalamalarinin caligma sekli degiskenine goére anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur.
(F=6,415; p=0,002<0,05).Farkliliklarin kaynaklarin1 belirlemek amaciyla yapilan
tamamlayic1 post-hoc analizi sonucunda, siirekli gece calisan saglik calisanlarinin
beklenen personel devri puanlari, siirekli giindiiz ve nobetli olarak calisan saglik

calisanlarinin beklenen personel devri puanlarindan yiiksek bulunmustur.
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6.5. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel Devri
Diizeylerinin, Cahsilan Hastaneye Baghhk, Cahsilan Hastanenin Cazibesi,
Isle Ilgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, is Doyumu ve ise Baghhk

Diizeyleri ile Arasindaki iliskinin Korelasyon Analizi ile incelenmesi

Tablo. 6.5.20. Arastirmaya Katilan Saghk Calisanlarinin Beklenen Personel
Devri Diizeylerinin, Cahsilan Hastaneye Baghhk, Cahsilan Hastanenin Cazibesi,
Isle Ilgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, is Doyumu ve ise Baghhk
Diizeyleri ile Arasindaki iliskinin Korelasyon Analizi ile Incelenmesi

Calisilan Calisilan Isle Rol Is Ise
hastaneye hastanenin ilgili ~ ¢atigmast doyumu baglilik
baglilik cazibesi stres ve rol
belirsizligi
Beklenen r -0,522 -0,395 0,354 0,332 -0,501  -0,235
personel p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
devri N 415 415 415 415 415 415

Tablo. 6.5.20’den anlasilacagi iizere, ¢alisilan hastaneye baglilik ile beklenen
personel devri arasindaki iligkiyi belirlemek {izere yapilan korelasyon analizi
sonucunda, puanlar arasinda %52,2 diizeyinde negatif yonde anlaml iliski
bulunmustur. (=-0,522; p=0,000<0,05). Buna gore calisilan hastaneye baglilik puani

arttikca beklenen personel devri puan1 azalmaktadir.

Calisilan hastanenin cazibesi ile beklenen personel devri arasindaki iliskiyi
belirlemek tiizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %39,5
negatif yonde anlamli iliski bulunmustur. (r=-0,395; p=0,000<0,05). Buna gore
caligtlan hastanenin cazibesi puani arttikga beklenen personel devri puam

azalmaktadir.

Isle ilgili stres ile beklenen personel devri arasindaki iliskiyi belirlemek iizere
yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %35,4 pozitif yonde anlaml
iliski bulunmustur. (r=0,354; p=0,000<0,05). Buna gore isle ilgili stres puan1 arttik¢a

beklenen personel devri puani da artmaktadir.

Rol ¢atigmasi ve rol belirsizligi ile beklenen personel devri arasindaki iligkiyi

belirlemek tiizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %33,2
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pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur. (r=0,332; p=0,000<0,05). Buna gore rol
catismast ve rol belirsizligi puani arttikga beklenen personel devri puani da

artmaktadir.

Is doyumu ile beklenen personel devri arasindaki iliskiyi belirlemek iizere
yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %50,1 negatif yonde anlamli
iliski bulunmustur. (r=-0,501; p=0,000<0,05). Buna gore is doyumu puani arttik¢a

beklenen personel devri puani azalmaktadir.

Ise baglilik ile beklenen personel devri arasindaki iliskiyi belirlemek iizere
yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %23,5 negatif yonde anlamli
iligki bulunmustur. (r=-0,235; p=0,000<0,05). Buna gore ise baglilik puani arttikca

beklenen personel devri puani azalmaktadir.

6.6. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Cahsilan Hastaneye Baghhk, Cahsilan
Hastanenin Cazibesi, isle Ilgili Stres, Rol Catismasi-Rol Belirsizligi, Is
Doyumu ve ise Baglihk Diizeylerinden Etkilenme Durumunu Test Etmek

Icin Yapilan Regresyon Modelleri

Tablo. 6.6.21. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Calisilan Hastaneye Baghhik
Diizeyinden Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan Regresyon Modeli

Bagimh  Bagimsiz [} t p F Model R®
degisken degisken (p)
Beklenen  Sabit 6,656 25876 0,000 154,585 0,000 0,271
personel  Calisilan -0,914  -12,433 0,000
devri hastaneye

baglilik

Beklenen personel devri diizeyinin ¢alisilan hastaneye baghilik diizeyinden
etkilenme durumunu test etmek icin yapilan regresyon modeli istatistiksel olarak

anlamlidir. (F=154,585; p=0,000<0,05).

Calisilan hastaneye baglilik diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel devri
-0,914 birim azalmaktadir (3=-0,914; t=-12,433; p=0,000<0,05).
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Calisilan hastaneye baglilik degiskenleri, beklenen personel devri diizeyini

0,271 oraninda agiklamaktadir (r2:O,27 1).

Tablo. 6.6.22. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Cahsilan Hastanenin Cazibesi
Diizeyinden Etkilenme Durumunu Test Etmek Icin Yapilan Regresyon Modeli

Bagimh Bagimsiz B t p F  Model R°
degisken degisken (p)
Beklenen Sabit 5,623 22,744 0,000 76,295 0,000 0,154
personel devri  Caligilan -0,612 -8,735 0,000

hastanenin

cazibesi

Beklenen personel devri diizeyinin g¢aligilan hastanenin cazibesi diizeyinden
etkilenme durumunu test etmek icin yapilan regresyon modeli istatistiksel olarak

anlamhidir. (F=76,295; p=0,000<0,05).

Calisilan hastanenin cazibesi diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel

devri -0,612 birim azalmaktadir (8=-0,612; t=-8,735; p=0,000<0,05).

Calisilan hastanenin cazibesi degiskenleri, beklenen personel devri diizeyini

0,154 oraninda agiklamaktadir (R220,154).

Tablo. 6.6.23. Beklenen Personel Devri Diizeyinin isle ilgili Stres Diizeyinden
Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan Regresyon Modeli

Bagimh Bagimsiz [} t p F Model R®
degisken degisken (p)
Beklenen Sabit 2,187 12,479 0,000 59,252 0,000 0,123

personel devri  Isle ilgili stres 0,573 7,698 0,000

Beklenen personel devri diizeyinin isle ilgili stres diizeyinden etkilenme
durumunu test etmek i¢in yapilan regresyon modeli istatistiksel olarak anlamlidir.

(F=59,252; p=0,000<0,05).

Isle ilgili stres diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel devri 0,573 birim

artmaktadir (8=0,573; t=7,698; p=0,000<0,05).

82



Isle ilgili stres degiskenleri, beklenen personel devri diizeyini 0,123 oraninda

aciklamaktadir (R?=0,123).

Tablo. 6.6.24. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Rol Catismas1 Ve Rol
Belirsizligi Diizeylerinden Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan
Regresyon Modeli

Bagimh Bagimsiz B t p F Model R’
degisken degisken (p)
Beklenen Sabit 1,594 5,922 0,000 51,196 0,000 0,108

personel devri  Rol ¢atismasi ve 0,707 7,155 0,000
rol belirsizligi

Beklenen personel devri diizeyinin rol catismast ve rol belirsizligi
diizeylerinden etkilenme durumunu test etmek i¢in yapilan regresyon modeli

istatistiksel olarak anlamlidir. (F=51,196; p=0,000<0,05).

Rol catigmasi ve rol belirsizligi diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel

devri 0,707 birim artmaktadir (3=0,707; t=7,155; p=0,000<0,05).

Rol catismasi ve rol belirsizligi degiskenleri, beklenen personel devri

diizeyini 0,108 oraninda agiklamaktadir (R?=0,108).

Tablo. 6.6.25. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Is Doyumu Diizeyinden
Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan Regresyon Modeli

Bagimh Bagimsiz [ t p F Model R?
degisken degisken (p)
Beklenen Sabit 6,415 25,5510 0,000 138,293 0,000 0,249

personel devri  Is doyumu -0,870 -11,760 0,000

Beklenen personel devri diizeyinin is doyumu diizeyinden etkilenme
durumunu test etmek i¢in yapilan regresyon modeli istatistiksel olarak anlamlidir.
(F=138,293; p=0,000<0,05).

Is doyumu diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel devri -0,870 birim
azalmaktadir (3=-0,870; t=-11,760; p=0,000<0,05).
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Is doyumu degiskenleri, beklenen personel devri diizeyini 0,249 oraninda
aciklamaktadir (R?=0,249).

Tablo. 6.6.26. Beklenen Personel Devri Diizeyinin Ise Baghihk Diizeyinden
Etkilenme Durumunu Test Etmek I¢in Yapilan Regresyon Modeli

Bagimh Bagimsiz B t p F  Model R°
degisken degisken (p)
Beklenen Sabit 4,740 18,450 0,000 24,217 0,000 0,053

personel devri Ise baglilk  -0,398 -4,921 0,000

Beklenen personel devri diizeyinin ise baglilik diizeyinden etkilenme

durumunu test etmek i¢in yapilan regresyon modeli istatistiksel olarak anlamlidir.

(F=24,217; p=0,000<0,05).

Ise baglilik diizeyi 1 birim arttiginda beklenen personel devri -0,398 birim
azalmaktadir (3=-0,398; t=-4,921; p=0,000<0,05).

Ise baglhlik degiskenleri, beklenen personel devri diizeyini 0,053 oraninda

agiklamaktadir (R%=0,053).
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7. SONUC VE ONERILER

Saglik hizmetlerinde personel devir hizina etki edebilecek baslica
degiskenlerin, devir hiz1 lizerindeki etkilerini belirlemek ve bu dogrultuda ¢6ziim
Onerileri getirmek amaciyla gergeklestirilen arastirmadan elde edilen sonuglara

asagida yer verilmektedir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin beklenen personel devri diizeyleri 7
lizerinden yapilan degerlendirmeye gore ortalama 3,495°dir. Diger bir ifade ile saglik

calisanlarinin isten ayrilma niyetleri ortalamanin tizerindedir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin beklenen personel devirleri iizerinde;
calisilan hastaneye baglilik, caligilan hastanenin cazibesi, isle ilgili stres, rol
catismasi-rol belirsizligi, is doyumu ve ise baglilik olmak iizere 6 orgiitsel degiskenin
etkisi dl¢iilmeye calisilmustir. Oncelikle hastane ¢alisanlarmin bu degiskenlere iligkin
ortalama diizeyleri belirlenmistir. 5 iizerinden yapilan degerlendirmeye gore; saglik
calisanlarinin ¢alistiklar1 hastaneye baglilik diizeyleri ortalama 3,457, c¢alistiklar
hastanenin cazibesi ortalama 3,479, isle ilgili stres diizeyleri 2,284, rol ¢atigmasi ve
rol belirsizlikleri ortalama 2,688, is doyum diizeyleri 3,358 ve islerine olan baglilik
diizeyleri 3,125°dir. Buna gore; arastirmaya katilan saglik calisanlari; hastanelerine
yiiksek diizeyde bagli ve calistiklar1 hastaneyi yiiksek diizeyde cazip gérmektedirler.
Diisiik 1is stresine sahip, orta diizeyde rol c¢atismasi ve rol belirsizlikleri

yasamaktadirlar ve yine orta diizeyde is doyumuna ve islerine baghdirlar.

Aragtirmada saglik ¢alisanlarinin beklenen personel devri dlgeginde yer alan

sorulara verdikleri yanitlar madde bazinda ayrintili olarak incelenmistir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlar 5 iizerinden yapilan degerlendirmede en
yiiksek puanlari; 4,557 ortalama puanla “Burada, bir siire daha kalacagimdan emin
degilim.” ve 4,535 ortalama puanla “Isimde kalip kalmamaya karar vermek, su sirada
benim i¢in kritik bir meseledir.” énermelerinden almislardir. En diisiik puanlar ise;
2,667 ortalama puanla “Isimde asag1 yukari istedigim kadar kaldim.” ve 2,829
ortalama puanla “Yakinda bu isi birakmay:r planliyorum.” Onermelerinden

almiglardir.
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Arastirmada saglik calisanlarinin demografik o6zelliklerine gore beklenen
personel devir diizeyleri de incelenmistir. Arastirmada ele alinan ilk demografik
degisken olan saglik calisanlariin egitim diizeylerine gore; beklenen personel devir
diizeylerinin istatistiksel olarak farklilagtig1 belirlenmistir. Buna gore; en diisiik isten
ayrilma niyetinde saglik meslek lisesi mezunlarinin oldugu, en yiiksek isten ayrilma
niyetinde ise lisans mezunlarinin sahip olduklari sonucuna ulagilmistir. Diger bir
ifade ile lisans mezunlarinin beklenen personel devir diizeyleri yiiksektir. Hastane
yoneticilerinin bu sonucu g6z Oniinde bulundurarak lisans egitim diizeyindeki

calisanlarinin yedek insan kaynaklar1 planlamalarint yapmalar1 gerekli goriilmiistiir.

Arastirmaya katilan saglik ¢aliganlarinin klinikteki gorevlerine gore; beklenen
personel devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilastig1 belirlenmistir. Buna gore;
en yliksek isten ayrilma niyetinde hemsirelik hizmetleri yardimcisi/siipervisorlerin
oldugu, en diisiik isten ayrilma niyetinde diger gorevlerde ¢alisanlarin sahip olduklari
sonucuna  ulasilmistir. Diger Dbir ifade ile hemsirelik hizmetleri
yardimcisi/siipervisorlerin = personel devir diizeylerinin  yiiksek  olabilecegi
Ongoriilmiistiir. Hastane yoneticilerinin bu sonucu goéz Oniinde bulundurarak
hemsirelik hizmetleri yardimcisi/siipervisoér gorevinde calisanlariin yedek insan

kaynaklar1 planlamalarin1 yapmalar1 gerekli goriilmiistiir.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin yaslarina gore; beklenen personel
devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilastig1 belirlenmistir. Buna gore; en diisiik
isten ayrilma niyetinde 38 yas ve lizeri ¢aligsanlarin oldugu, en yiiksek isten ayrilma
niyetinde ise 23-27 yas araligindaki saglik calisanlarmin olduklari sonucuna
ulagilmigtir. Diger bir ifade ile 23-27 yas araligindaki ¢alisanlarin beklenen personel
devir diizeyleri yliksektir. Bu yastaki c¢alisanlar; calisma hayatinin daha baginda
olmalarindan dolay1, daha cazip gelen is tekliflerini degerlendirme yoluna gitmeyi
diistinmektedirler. Hastane yoneticilerinin bu geng¢ yastaki calisanlar1 ellerinde
tutmaya yonelik olarak, baghliklarin1 artirict  uygulamalar  gelistirmeleri

Onerilmektedir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin yaslarina gore; beklenen personel

devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilastigi belirlenmistir. Buna gore; en diisiik
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isten ayrilma niyetinde bosanmis calisanlarin oldugu, en yiiksek isten ayrilma
niyetinde ise bekar ¢alisanlarin olduklari sonucuna ulagilmistir. Diger bir ifade ile
bekar c¢alisanlarin beklenen personel devir diizeyleri yiiksektir. Calisanlarin bekar
olmalar1 sorumlu oldugu kisilerin evli ve bosanmislara gore gorece olarak daha az
oldugunu gostermektedir. Bunun icin de bekar ¢alisanlarin islerini birakmalari, bagka
ise gegmeleri evli ve bosanmis calisanlardan daha kolay oldugu diisiiniilmektedir. Bu

diisiincenin de arastirma sonucuna da yansidigi goriilmektedir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin mesleki deneyimlerine gore;
beklenen personel devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilastigi belirlenmistir.
Buna gore; en diisiik isten ayrilma niyetine 18 yil ve {izeri mesleki deneyime sahip
calisanlarin oldugu, en yiiksek isten ayrilma niyetine ise 1-5 yil aralifinda mesleki
deneyime sahip saglik ¢alisanlarinin olduklar1 sonucuna ulasilmigtir. Diger bir ifade
ile 1-5 y1l mesleki deneyime sahip calisanlarin beklenen personel devir diizeyleri
yiiksektir. Bu sonucun ¢alisanlarinin yaslariin paralelinde gelistigi diisiiniilmektedir.
Calisma hayatinin basinda, geng yasta az deneyime sahip calisanlarin, cazip teklifleri
degerlendirecekleri diistiniilmektedir.  Bu nedenle hastane yoneticilerinin az
deneyime sahip calisanlar1 ellerinde tutmaya yonelik olarak, uygulamalar

geligtirmeleri onerilmektedir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin kurumda c¢alisma siirelerine gore;
beklenen personel devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilasmadig
belirlenmistir. Buna gore; kurumda farkli calisma siiresine sahip c¢alisanlarin

beklenen personel devir diizeyleri birbirlerine benzerlik gostermektedir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin ¢alisma sekillerine gore; beklenen
personel devir diizeylerinin istatistiksel olarak farklilagtig1 belirlenmistir. Buna gore;
en disiik isten ayrilma niyetinde giindiiz ¢alisanlarin oldugu, en yiiksek isten ayrilma
niyetinde ise siirekli gece ¢alisanlarin oldugu sonucuna ulagilmistir. Diger bir ifade
ile siirekli gece ¢alisanlarin beklenen personel devir diizeyleri yiiksektir. Siirekli gece
caligmanin saglik c¢alisanlarmin biyoritmlerini bozdugu, sosyal ve aile hayatlarim
olumsuz etkiledigi diigiiniilmektedir. Bu diigiincenin de arastirma sonucuna yansidig1

goriilmektedir. Hastaneler verdikleri hizmetlerden dolay1 24 saat kesintisiz hizmet
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veren kuruluslardir. Bu nedenle birtakim saglik c¢alisanlarinin gece c¢alismalari
hizmetlerin aksamamasi agisindan zorunluluktur. Ancak buna ragmen yoneticilerin
siirekli gece c¢alisma sisteminden vazgecerek, en azindan nobetli veya vardiyali
sistemi benimsemelerinin beklenen personel devir diizeyine olumlu etki edecegi

distiniilmektedir.

Arastirmada saglik calisanlarinin personel devri ile personel devri iizerinde
etkili olabilecegi diisiiniilen baslica degiskenler arasindaki iliskiler korelasyon analizi
yardimiyla incelenmistir. Analiz sonucunda; saglik calisanlarinin personel devir
diizeyleri ile calisilan hastaneye baglilik, ¢aligilan hastanenin cazibesi, i doyumu ve
ise baglilik arasinda negatif yonlii iliskilerin oldugu, isle ilgili stres ve rol ¢atismasi
ve rol belirsizligi ile personel devir diizeyi arasinda ise pozitif yonlii iliskilerin
oldugu belirlenmistir. Buna gore saglik calisanlarinin; calistiklar1 hastaneye baglilik,
calistiklar1 hastanenin cazibesi, i doyumlar1 ve islerine baglilik diizeyleri arttikga
personel devir diizeyleri azalmakta, rol belirsizligi ve rol ¢atismasi ile isle ilgili stres
diizeyleri arttikga da personel devir diizeyleri artmaktadir. Cikan bu iliski yapilan
regresyon analizi sonuglarina etki olarak yansimistir. Arastirmadan ¢ikan sonug

model sematik olarak asagidaki sekil 12°de verilmistir.

Calisilan Hastaneye

Tammlayici Baglhhk

Ozellikler

Calisilan Hastanenin
Cazibesi

Beklenen : Isle ligili Stres
Personel Devri '

Rol Catismasi Ve Rol
Belirsizligi

is Doyumu

ise Bagllik

N AVAV AT AD A

Sekil 12. Sonu¢ Model
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Saglik ¢aligsanlarinin  beklenen personel devir diizeylerinde Orgiitsel
degiskenlerden en yiiksek etkiyi calisilan hastaneye bagliliklar1 ve is doyumlarinin
yaptigl, en diistik etkiyi ise; ise baglilik, rol ¢atismasi ve rol belirsizliginin yaptigi

saptanmistir.

Arastirmadan ¢ikan sonuglar dogrultusunda asagidaki oneriler getirilmistir:

e Saglik calisanlarinin personel devir oranlarini diistirmek i¢in is doyumlarini
ve hastaneye baghliklarint artirici  ¢alismalara  agirlik  verilmesi

Onerilmektedir.

e Saglk calisanlarimin is doyumlarini ve hastaneye bagliliklarini etkileyen
faktorler lizerine arastirmalar yapilabilir. Sonuglar dogrultusunda yapilacak
uygulamalarin, personel devir oranmna olumlu sonuglarinin yansiyacagi

diistiniilmektedir.

e Saglik calisanlarinin  ¢alisma kosullarinin  diizenlenerek, siirekli gece

calismasindan vazgegilmesi onerilmektedir.

e Saglk calisanlarinin personel devir oranlarini diisiirmeye yonelik olarak;
motivasyon geceleri, 0diil programlar1 vs. gibi etkinlikler diizenlenmesi

onerilmektedir.

e Hastane yoneticilerinin kritik noktalarda gorev yapan calisanlari i¢in, mutlaka

yedek insangiicii planlamasi yapmalar1 6nerilmektedir.

e Arastirmanin benzerlerinin daha fazla saglik calisanin1 kapsayacak sekilde
yapilmas1 Onerilmektedir. Boylelikle sonuglardan genelleme yapma olasilig

dogacaktir.
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EKLER

EK-1: Anket Formu

ANKET FORMU

Bu anket Sosyal Bilimler Enstitlisii Hastane ve Saglik Kurumlart Yo6netimi
Anabilim Dali’nda yiiksek lisans tez c¢alismasi i¢in hazirlanmistir. Anket ’Saglik
calisanlarinin devir hizlarmin belirlenmesi  konusunda bir aragtirma’’y1
icermektedir.

Anketin ana amaci hemsirelerin ¢alisma ortamindaki giiglendirilme ve iste
kalma durumlarin1 tespit etmektir.

Anket tamamen bilimsel bir ¢alisma i¢in hazirlanmistir. Bu nedenle ankete
katilan kisilerin isimleri sorulmamaktadir. Anketler arastirma heyeti disindakilere
gosterilmeyecek, beyanlarin gizliligi prensibine itina ile uyulacaktir. Bu yiizden

anketimize katilanlar samimi ve igten fikirlerini goniil rahatligi ile ifade edebilirler.

Anketimize katilmanizi diler, tesekkiirlerimizi sunariz.

Sibel TURAN Dog. Dr. Metin ATES
Beykent Universitesi Beykent Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii Sosyal Bilimler Enstitiisii

1. Egitim Durumunuz
1. Saglik Meslek Lisesi 2. On Lisans 3. Lisans
4.Yiiksek Lisans/Doktora

2. Calistiginiz Klinikteki Goreviniz Nedir?
1.Hems.Hizm.Koordinatori/Midiiri 2.Hems.Hizm.Yrd./Siipervisor

3.Sorumlu Hems 4.Klinik Hems.
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5.Poliklinik Hems.
6.Diger

3. Yasmiz.
1.18-22 arast 2.23-27 aras1 3.28 -32 4.33-37 5.38 ve st
4. Medeni Durumunuz

1. Evli 2. Bekar 3. Bosanmuis

5. Calisma big¢iminiz.

1. Kadrolu 2. Sozlesmeli

6. Mesleki Deneyiminiz.
I.1yildanaz 2.1-5yil 3.6-11yil 4.12—-17yil 5.18 y1l ve listii

7. Bu Kurumda Ne Kadar Siiredir Calistyorsunuz?
1.1 yildanaz 2.1-5yil  3.6—-11yil 4.12-17y1l 5.18 y1l ve iistii

8. Bu Kurum Ilk Calisma Yeriniz mi?
1.Evet 2.Hayir
9.Calisma sekliniz.
1.Siirekli giindiiz  2.Siirekli gece 3.Vardiya(8 saatlik) 4.Nobet
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BEKLENEN PERSONEL DEVRIi OLCEGI

Asagidaki ifadelerin yanina uygun buldugunuz secenegin rakamim

yaziniz.
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Kuvvetle Kismen Biraz Kararsiz Biraz Kismen Kuvvetle
Katiliyorum | Katiliyorum | Katiliyorum Katilmiyorum | Katilmiyorum Katilmiyorum

Isimde bir siire kalmay1 planliyorum.
Onggoriilebilir gelecekte, isimi birakacagimdan oldukca eminim.
Isimde kalip kalmamaya karar vermek, su sirada benim icin kritik bir

mesele degil.

Bu kurumu kisa bir siire igerisinde birakip birakmayacagimi biliyorum.

Yarin bagka bir is teklifi alsam, ciddi olarak diistiniiriim.

Su andaki isimi birakmaya hi¢ niyetim yok.

Isimde asag1 yukar1 istedigim kadar kaldim.

Burada, bir siire daha kalacagimdan eminim.

Daha ne kadar siire kalacagim konusunda, belirgin bir fikrim yok.

Bu isi bir siire birakmamay1 planliyorum.

Bu kurumda gercekten kalip kalmayacagim konusunda, ciddi siiphelerim
var.

Yakinda bu isi birakmayi planliyorum.
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1. CALISILAN HASTANEYE BAGLILIK

£
INHEE
) . — 2| |25
No DEGERLENDIRME KRITERI Slgl|lE|lz|=
2| E|E|8|E
=558\
E|=S|E|=|=
Sl=|2| 8|2
~RIVICRIVAL--
1. | Bu hastanede ¢alismak, bende basar1 duygusu uyandirmaktadir.
2. | Yaptigim isin toplumda ve ¢cevremde sayginligi vardir.
3. | Arkadaslarima ve akrabalarima, ¢alistigim hastane igin,
calisilacak dnemli bir kurum olarak 6vgiiyle s6z ediyorum.
4. | Bu hastaneye baglilik hissediyorum.
5. | Bu hastanede c¢alismaya devam edebilmek i¢in meslegimle
ilgili hemen her tiir gorevlendirmeyi kabul ederim.
6. | Benim degerlerimin ve hastanenin deger yargilarinin benzerlik
ve uyum gosterdigini sdyleyebilirim.
7. | Bu hastanenin performansini basarili buluyorum.
8. | Bu hastanede calistigimi1 diger insanlara sdylemekten gurur duyu
9. | Yaptigim isin tiirii benzer oldugu siirece, baska bir hastanede de
calisabilirim.
10. | Hastanenin basarisi i¢in, normalde yapmam gereken isin ¢ok
daha fazlasini yapmaya hazirim.
11. | Hastanenin is yapma yontemlerinin ¢ok iyi oldugunu sdyleyebilir
12. | Bu hastaneden ayrilmay: diislinmeme neden olan etmenler
diizelse bile, simdiki durumumda cok az bir degisiklik olabilir.
13. | Bu hastanede ¢alistigim ve diger hastaneler arasindan bu
hastaneyi sectigim i¢in memnunum.
14. | Bu hastanede c¢alismaya devam ettigim taktirde elde
edebilecegim fazla bir sey yok.
15. | Personele iliskin konularda orgiitsel kararlar1 kabul etmem
zordur.
16. | Bu hastanenin gelecegi hakkinda endise duyuyorum.
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2. CALISILAN HASTANENIN CAZIBESI

=
5| |§
No DEGERLENDIRME KRITERI 3lg|E El e
) E § S é
g S E’ =
ERE- AR
S =2 ||
MMM M
1. | Bu hastanenin temsil ettigi degerler, benim kisisel degerlerime

uygundur.

2. | Bu hastanenin toplumdaki itibari iyidir.

3. | Bir bitiin olarak bu hastanenin verimliligi hakkindaki
duygularim olumludur.

4. | Bana yapmam ig¢in verilen gorevlerin tiirli, benim hem kisisel
hem mesleki 6zelliklerime uymaktadir.

5. | Hastanenin  biitlin ~ diizeylerindeki  kisiler  tarafindan
performansima gosterilen tepki olumludur.

6. | Hastanede calistigim boliimiin verimliligi hakkindaki goriislerim
olumludur.

7. | Hastanede ¢alisma ortaminin iyilestirme faaliyetleri igin yeterli
calismalar yapilmaktadir.

8. | Hastanemizde terfi imkanlar1 sinirlidir.

9. | Calisma saatlerim bana uygundur.

10. | Yapilan islerin denetlenmesindeki yontem dogrudur.

11. | Hastanede gerceklestirilen denetimleri, personelin duygularina
onem vermede basarili buluyorum.

12. | Hastanemiz, hasta muayenesi ve tedavisi i¢in yeterli teknolojik
donanima sahiptir.

13. | Hastanemizde performans degerlendirme ve geri bildirim,
diizenli, zamaninda, dogru ve tarafsiz olarak yapilir.

14. | Hastanenin bulundugu cografi bolge, benim i¢in sorun teskil
etmemektedir.

15. | Hastane yonetimi, ¢alisanlar1 tanir, onlarla ilgilenir.

16. | Calisma arkadaglarimin davranislarindan memnunum.

17. | Calisma arkadaslarimizla aramizda giliven, dayanigsma ve
isbirligi vardir.

18. | Calisma arkadaslarim, iizerlerine diisen sorumlulugu yerine
getirmektedirler.

19. | Ucret konusundaki beklentilerim, bu hastaneden aldigim iicretle
uyusmaktadir.

20. | Hastaneden aldigim ticret, performansima uygundur.

21. | Aldigim ticret, bilgi, beceri, egitim ve deneyimime uygundur.
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3.ISLE ILGILI STRES

=
AINF
= [E] |5
5 . . . = 2 g5
No DEGERLENDIRME KRITERI Slg|s 5| 2
) =S| 8 g
2|5 |: 8|z
EIE|E|E|2
AR ARG
M| MM M| E
1. | Isimim smirlarmi ve sorumluluklarimin farkindayim.
2. | Isimi kaybetme endisesi duymuyorum.
3. | Hastanemizde, her tiirlii tibbi risk igin gerekli Onlemler
alinmustir.
4. |Isimi yiiritmek ve basarmak icin gerekli olan bilgiyi
alamadigimdan sikayetciyim.
5. | Cok agir bir igylikiine sahip oldugumu, is gorme silirecinde

belki islerimi bitiremeyecegim endisesini tastyorum.

103




5. ROL CATISMASI ve ROL BELIRSIiZLiGi

=

AWE

2| 5] |B

< . . . = 2| g| 5

No DEGERLENDIRME KRITERI Slgl|lE|lz|=

= |2|5|8|E

S =28 |2

~RIEIRIVAL--
1. | Sorumluluklarimi ve ne kadar yetkiye sahip oldugumu

biliyorum.

2. | Bu hastanede yaptigim isle ilgili belirgin, planlanmis hedefler
ve amaglar vardir.

3. | Birbirinden farkli sekilde yapilmasi gerekli isleri yapmak
zorunda kaltyorum.

4. | Zamanimi uygun bir sekilde planlayabiliyorum.

5. | Herhangi birinin sdylemesine gerek kalmadan ya da yardimi
olmadan da gorevimi yapabilirim.

6. | Hastanemizde ¢ok yonlii bir bilgi akisi vardir, Her calisan
bilmesi gereken konular hakkinda bilgilendirilmektedir.

7. | Gorevimi basarmak icin bazi kural ya da kararlarin aksine
hareket etmek zorunda kaliyorum.

8. | Hastanemizde iist yonetim ve tiim g¢alisanlar arasinda iyi bir
uyum ve igbirligi vardir.

9. | Birbirinden farkli islevleri olan iki ya da daha ¢ok meslek
grubuyla birlikte ¢alistyorum.

10. | Calisanlara diizenli olarak hastanemizi ilgilendiren 6nemli
konular gelismeler hakkinda bilgi verilmektedir.

11. | Hastanemizde verilen hizmetlerin niteligini ve Kkalitesini
etkileyen siirecler, calisanlarin da katilimiyla belirlenmektedir.

12. | Basarili g¢alismanin ne demek oldugu, acik ve net olarak
tanimlanmaistir.

13. | Iki ya da daha fazla kisiden farkli emirler alabiliyorum.

14. | Biri tarafindan kabul edilirken, digerlerinin kabul edemeyecegi
gorevler yapiyorum.

15. | Hastane yonetimi, calisanlarin aile/kisisel sorunlarina anlayisla
yaklasip onlara destek olur.

16. | Isimle ilgili uygun kaynaklar ve malzemeler olmadan da
gorevimi yapabilirim.

17. | Gorevimle ilgili olarak ne yapilmas: gerektigine iliskin
aciklamalar yeterlidir.

18. | Cogu kez gereksiz islerle ugrasiyorum.
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5.iS DOYUMU

£
INHEE
) . S 2| |Z|=|E
No DEGERLENDIRME KRITERI _E § E S E
E|E|E|E |~
S =282
Mo MMM
1. | Benim i¢in isim bir yan ugras (hobi) gibidir.
2. | Arkadaslarim isleriyle, benim kendi isimle ilgilendigimden
daha ¢ok ilgileniyorlar.
3. | Isimin oldukga tatsiz oldugunu diisiiniiyorum.
4. | Hastanede ¢alistifim zamanlari, bos zamanlarimdan daha ¢ok
seviyorum.
5. | Isimde ¢ogu zaman sikiliyorum.
6. | Isimden olduk¢a memnun (hosnut) oldugumu hissediyorum.
7. | Cogu zaman ise gitmek i¢in kendimi zorluyorum.
8. | Yaptigim is, yaraticiligimi ortaya c¢ikarmama yardim eder,
destekler.
9. | Isimden memnunum.
10. | Isimin, yapabilecegim diger islerden daha ilging olmadigini
hissediyorum.
11. | isimden hoslanmiyorum.
12. | isimde, diger bircok insandan daha mutlu oldugumu
hissediyorum.
13. | Hastane st yonetimine ilettigim Oneri, sikayet ve istekler
dikkate alinir, geregi yapilmaya calisilir.
14. | Her isgiinii hi¢ bitmeyecekmis gibi geliyor.
15. | Hastane yonetimi, c¢alisanlarin (hastalik, mesai saatlerine
uymama gibi) sorunlarini duyarlilikla ele alir, sebebini bulmaya
caligir, ¢ozim iretir.
16. | Isimi vasat bir personelin sevdiginden daha ¢ok seviyorum.
17. | Isimden zevk aliyorum.
18. | Bu ise hi¢ girmemeliydim, hayal kirikligina ugradim.
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6.iSE BAGLILIK

£

| s

2| 5| _|E

. . . . £ Z 8|5
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v B |8 S| E

=8 2|2

= %|8|E|l=®

CRE-RE-NE-R:

S| 32|52

MMM M| E
1. | Benimle ilgili olarak gelisen 6nemli olaylar, simdiki isimden

kaynaklanmaktadir.

2. | Benim i¢in, isim, yagantimin sadece kiiciik bir boliimiidiir.

3. | Isimle ¢ok fazla ilgiliyim.

4. | Isim, benim igin yasamak, yemek ve nefes almak gibi temel bir
@htiyaqtlr.

5. | Ilgilendigim seylerin ¢cogu isimle ilgili olan konularin etrafinda
toplanmaktadir.

6. | Simdiki isimi birakamayacak kadar gii¢lii baglar hissediyorum.

7. | Genellikle isimden koptugumu hissediyorum.

8. | Kisisel yasantimla ilgili amaglarimin ¢ogu isime yoneliktir.

9. | Isimi, varligimin ¢cok 6nemli bir merkezi olarak diisiiniiyorum.

10. | Zamanimin ¢ogunu isimin isgal etmesinden hoglaniyorum.

Katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.
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OZGECMIS

23 Agustos 1980 Erzurum dogumluyum. ilk ve orta egitimimi Erzurum’da
yaptim. Lise egitimimi (Abidinpasa Saglik Meslek Lisesi) Ankara’da tamamladim.
2005 yilinda Anadolu Universitesi Saglik Kurumlar Isletmeciliginden, 2007 yilinda
Isletme béliimiinden mezun oldum. 14 yil Tiirkiye'nin degisik illerinde hemsire
olarak gorev yaptim. Suan Atasehir Memorial Hastanesinde Supervisor olarak
gdrev yapmaktayim. 2010 yilinda Beykent Universitesi Isletme ana bilim dalmin
Hastane ve Saghik Kurumlari Yonetimi alaninda Tezli yiliksek lisans egitimine
basladim.

Ozel ilgi alanlarim; Orgiitsel davranis, Isletme yonetimi, insan kaynaklari,
Hukuk ve Saglik Hizmetleri Y&netimidir.. Yabanci dilim Ingilizce, evliyim.7 yildir

Istanbul da yasiyorum.

Sibel TURAN
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