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1. OZET

Arastirma Istanbul ili Anadolu yakasinda bulunan 1 Universite, 4 Ozel, 4 Saglik
Bakanligi hastanesinde 03.01.2010- 01.03.2010 tarihleri arasinda 222 yonetici
hemsirenin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayiglarint  belirlemek amaciyla
tanimlayict olarak planlandi. Veri toplama araci olarak hemsirelerin tanitici ve mesleki
Ozelliklerini igeren bilgi formu ile KSS Algilayislarini belirlemek amaciyla gelistirilen
KSS Algilama anket formu kullanildi. Bilgi formu yonetici hemsirelerin yas, egitim
durumu, mesleki ¢alisma siiresi, pozisyon ve caligilan birim vb. 18 sorudan, gelistirilen
KSS Algilama anketi; kurumsal sorumluluk, ahlaki sorumluluk, yasal sorumluluk, ¢evre
sorumlulugu, goniillii sorumlulugu olmak tizere 5 boyuttan ve 5’li Likert seklinde 23
sorudan olustu. Veriler SPSS programinda, yiizdelik, faktor analizi, aritmetik ortalama,
Kaiser-Meyer-Okin, Bartlett test, varimax rotasyon analizi, madde korelasyon analizi, t-
test ve Anova testleri ile degerlendirildi.

Ozel Hastanede calisan ydnetici hemsirelerin KSS Algilama anketi alt boyutlarinda
yer alan ahlaki sorumluluk, kurumsal sorumluluk, yasal sorumluluk, ¢evre sorumlulugu
ve goniilli sorumlulugu puanlar;, Universite Hastanesi ve Saglik Bakanhg
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin puan ortalamalarina gore daha yiiksek
bulundu.

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde galigan
yonetici hemsirelerin KSS Algilama alt boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak ileri diizeyde anlaml1 fark bulundu(p=0,000<0,001)

35-40 yas grubunda, evli, yiiksek lisans mezunu olan, 6zel birim ve yoOnetim
biriminde c¢alisan, 11-15 yil aras1 mesleki deneyimi olan, 1-5 yil ve 16 yil iizeri gorev
stiresine sahip, orta kademede yonetici olarak gorev yapan ve kuruma baglilik hissetme
durumunun kurumsal sosyal sorumluluk algilarinda etkili oldugu goriildii.

Elde edilen bulgular dogrultusunda kurumsal sosyal sorumluluk algilarinin énemi ve

etkinligi ile ilgili 6nerilerde bulunuldu.

Anahtar Sozciik: Hastane, Kurumsal Sosyal Sorumluluk, Ydnetici Hemsire



2. SUMMARY

Determination of Nurse Managers’ Level of Perception of Corporate Social
Responsibility

The study was designed to define the manager nurses perception of the corporate social
responsibility. The study took a place of one university, 4 private and 4 government
hospitals in the aspan side of Istanbul between 3d january and first march 2010. The datas
was collected from informational from which indute the nurses proffessonal factores and
from the corporate social responsibility perception questionnary which was developed to
determine the nurses perception of the corporate social responsibilitiy. The information from
include 18 questions about the age, educational state, occupational duration, proffessional
position, depertment...etc. of the manager nurses. The developed corporate social
respocibility perception questionnary include 50 questions. Gathercol of 5 subtitles and
likert corporate responsibilitiy, moral responsibility, legal responsibility environmental
responsibility voluntary responsibility. The data was evaluated in SPSS programme with
percentage, factor analyse, Kaiser-Meyer-Olkin, Bartlett’s Test of Sphericity, aritmetic
averange, varimax rotation of analyse matler correlation analyse, t-test andA nova testes.

CSR manager of nurses working in a private hospital in the detection point averages
of moral responsibility, corporate responsibility, legal responsibility, environmental
responsibility and the responsibility voluntarily, University Hospital and the Ministry of
Health hospital nurse managers working in the CSR perception scores were higher than the
average. University hospitals, private hospitals and the Ministry of Health hospital
administrator working in the difference between the mean scores of nurses' perception of
CSR was found to be statistically significant at an advanced level( p=0,000<0,01).

The results of the statistical analysis of the institutions and the lower dimensions of
perception of Corporate Social Responsibility have shown that the factors which influence
the level of Corporate Social Responsibility are the age range, the number of years of
professional experience, the number of years spent working in the present work place, the
position and the level of loyalty to the work place. The ones who are 35-40 years old and
who have 11-15 years of experience and work in a position of middle level manager and
have a sense of loyalty towards the institution that they work in have higher levels of
Corporate Social Responsibility.



Finally, according to the finaling of the study there was advices on importance and
effectivness of the perception of corporate social responsibility.

Key Words: Hospital, Corporate Social Responsibility, Manager Nurse.



3. GIRIS ve AMAC

Kurumsal sosyal sorumluluk, isletmelerin ekonomik gelisime katkida bulunmak
amaciyla, calisanlar, ¢alisanlarin aileleri, yerel topluluklar ve genis anlamda toplumla
birlikte ¢aligarak yagsam kalitesini yilikseltmek konusundaki yiikiimliiligiidir (Gegikli
2010, Kotler 2008, Poursed 2008).

Kurumsal sosyal sorumluluk insanlarin hayat kalitesini diizeltmeye yardimci
pozitif bir giigtiir (Poursed 2008).

Kurumsal sosyal sorumluluk kavrami ilk kez 1953 yilinda Howard R. Bowen’in
“Social Responsibilities of the Businessman” “Isadaminin Sosyal Sorumluluklar” adl
kitab1 ile biiyiik ivme kazandirmistir. Bowen kitabinda; kurum faaliyetlerinde ekonomik
ve sosyal etkileri g6z 6niinde bulundurmasi gerektigini ve kamu politikasi acisindan da
devletle is birligi icinde olmas1 gerektigini belirtmektedir (Aktan ve Borii 2007, Berker
2008, Cerik 2008, Gecikli 2010, Giiltekin 2003, Mermutlu 2009, Ocal 2007, Poussard
2008, Peltekoglu 2009, Yazic1 1992, Yilmaz 2009, Yamak 2007).

1930’lara kadar kurumsal sosyal sorumluluga ekonomik pencereden bakan
diinya bu yillardan sonra once hukuki sonrasinda da etik sorumluluklar1 gormeye
baslamistir (Aktan ve Borii 2007, Poussard 2008).

1960’lardan itibaren kavram hizla gelismeye baslamis ve kurumsal sosyal
sorumluluk kavrami artik zorlanan degil talep edilen bir yapr haline gelmistir. Bu
donemlerde ulusal ve uluslararas: bildirgeler yayimlanmis, sivil toplum hareketlerinin
toplum i¢indeki rolii 6nem kazanmistir (Aktan ve Borti 2007, Aydede 2007, Berker
2008, Poussard 2008, Yazict 1992, Yamak 2007) .

Archie Carroll (1991) kurumsal sosyal sorumlulugu ekonomik, yasal (kanuni),
etik (ahlaki) ve hayirseverlik olmak {izere dort ayr1 agidan arastirilabilen bir kavram
olarak ele almistir (Carroll 1991, Goérpe 2003, Poussard 2008, Peltekoglu 2009, Taysir
2005).

Gilinlimiizde kurumsal sosyal sorumluluk kavrami uygulamalarinin kurumlar ve
paydaglar1 agisindan tasidigt Oonem ve kabul goriilebilirligi tartisilmamakta, bu
uygulamalar kurumlar, toplum, sivil toplum kuruluslar1 ve tiim paydaslara sagladiklar
yararlar ve yiiriitilen sosyal sorumluluk faaliyetlerinin samimiyeti {zerinde

durulmaktadir (Aktan ve Borii 2007).



Kurumsal sosyal sorumluluk goniillii ¢evresel programlari ortaya koymaktadir
ve kurumun siirdiiriilebilir ekonomik gelismeye olan katkisi, ¢alisanlar, aileleri ve tiim
toplumun yasam kalitesini arttirmaya olan bagliligimi ifade etmektedir. Kurumlar
faaliyet gosterdikleri ¢cevreye ve insanlara karsi sorumluluklarinin bilincine vardigindan
beri yarar saglayacak faaliyetlerde bulunma ¢abalarina girismislerdir. Kurumlar sosyal
sorumluluk uygulamalarini yonettigi ve sectikleri faaliyetlerden en yogun olanlari
ekoloji ve ¢evre, egitim, kiiltiir, sanat, kamu sagligi, toplumsal sorunlar, tiiketiciler ve
son yillarda ¢alisanlara yonelik calismalardir (Gecikli 2010, Ilic 2010, Ozkol 2002,
Poursed 2008, Sungur 2008).

Kurumlarin birbiri ardina hayata gecirmeye basladigt sosyal sorumluluk
projeleri cok yiiksek boyutlara ulagmistir. Kurumlar kurumsal sosyal sorumluluk
projesinin toplumsal etkilerinin, basarisinin dl¢ciimlenmesini, sosyolojik bakis acisiyla
saglanan faydanin Olgiimlenmesi ve projenin sosyal hedeflere ne derece ulastiginin
saptanmasi olarak gormeleri gerekmektedir (ilic 2010).

Saglik kurumlarinda calisanlarin sosyal sorumluluk faaliyetlerinde aktif olarak
gorev alabilmeleri, sosyal sorumluluk alaninda bilgilendirilmeleri ve profesyonel egitim
almalar1 i¢in en biiyilk gorev yonetici hemsirelere diismektedir. Kurumun sosyal
sorumluluklari ile ilgili gorev yetki ve sorumluluklarini bildirmek, ekibini gliclendirmek
ve ayni zamanda kurum ve toplum arasinda isbirligi saglamak yonetici hemsirelerin
gdrevleri arasinda yer almaktadir (Okyay 2009, Oz 2004, Ozgelik 2005).

Kurumlarin sosyal sorumluluga bigtigi rol, diinyada giderek 6énem kazanmaktadir.
Saglik sektorii ve sektor kuruluslart diger sektorlerle kiyaslandiginda kurumsal sosyal
sorumluluk anlayisinin yerlestirilmesinde oncii gorev iistlenmelidir. Bu kuruluslar rol
model olmalar1 geregi bir yandan kar tiretirken diger yandan ¢evre ve toplum agisindan
0zenli davranarak, mali performansi sosyal sorumlulukla dengelemek i¢in belirli temel
uygulamalar1 takip etmelidir. Kurumlarin sosyal, ¢evresel ve ahlaki konularda,
goniilliiliik ilkesi ile sorumluluk almasini 6ngérmektedir. Bu unsurlardan biri de saglik
kurumlarinin yaninda tiim kurumlarin ¢alisanlara karst olan sorumlulugudur. Saglik
kurumlarinda onemli bir yere sahip olan yonetici hemsireler ve ekip c¢alisanlar
acisindan da bir pargast olduklar1 kurumun sosyal sorumluluklarini yerine getirmeleri
onemlidir. Saglik kurumunun sorumluluklar1 g¢ercevesinde, ¢alisan hemsirelerine

verecegi egitimler ve yapacagi yatirimlar, kurumun dogru becerilere sahip caligsanlarla



birlikte olmasina neden olarak rekabet avantaji saglayabilir (Algiin 2010, Ozgelik 2005,
Ozgen 2006, Ozyaral ve ark. 2009, Y1lmaz 2009)

Saglik kuruluglart tarafindan gergeklestirilecek kurumsal sosyal sorumluluk
faaliyetlerinde calisanlar basarili ve saglikli orgiitlerle, toplumun ihtiya¢ duydugu
alanlara hizmeti yonlendirerek sosyal sorumluluk faaliyetlerine tesvik edilirler.
Toplumun ve iilkenin yararina faaliyette bulunularak calisanlarin aktif katilimlari ile
toplumsal sorunlar1 paylasirlar. Saglikli Orgiitler, ¢evresel sagligin korunmasi ve
devamliligi i¢in sorumluluklarini yerine getirirler. Ekolojik dengenin korunmasi
yoniinde katkida bulunurlar. Calisanlar benzer sorumluluk ve yiikiimliiliikkleri tasiyarak
kurumlarmm bu yondeki sorumluluklarini yerine getirmede yardimeci olurlar. Saglik
kurumlart ve ilgili sivil toplum kurumlarinca desteklenen toplumsal sorumluluklar;
toplum saghgi, calisan saghgr ve gilivenligi, egitim, istihdam, ¢evre sorumlulugu,
toplumsal ve ekonomik gelisim, temel insan ihtiyaclar1 ve arzularini karsilayacak sosyal
sorumluluk girisimlerinde bulunulmaktir (Emhan 2007, Mermutlu 2009, Ozgelik 2005,
Ozgen 2006, Ozyaral 2009, Siam 2006, Taysir 2005).

Oldukga yeni, ancak hizli ilerleyen ve etkinligi ¢ogalarak artan bir konu haline
gelen kurumsal sosyal sorumluluk bu caligmanin temelini olusturmaktadir. Tiirkiye’de
saglik alaninda kurumsal sosyal sorumluluk kapsaminda bir ¢alismaya
rastlanmamaktadir. Kurumsal sosyal sorumluluk konusunun hemsire yoneticiler
tarafindan incelenmesinin gerekliligi nedeniyle ©Onemli oldugu disiiniilmektedir.
Calismada kurumsal sosyal sorumluluk olgusu kavramsal acidan ve farkli yonleriyle ele
alinarak incelenmektedir. Bu bilgi ve goriislerden yola c¢ikarak arastirma ydnetici

hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk algilarini belirlemek amaciyla planlandi.



4. GENEL BIiLGILER
4.1. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUK KAVRAMININ TANIMI

Kurumsal sosyal sorumluluk kavrami ortaya ¢ikisindan giintimiize farkl kisiler
tarafindan degisik ifadelerle agiklanmaya calisilmis, farkli donemlerde farkli bakis
acilariyla degerlendirilmistir.

Milton Friedman kurumsal sosyal sorumluluk kavraminin en keskin elestirisini
sunmustur. Friedman’a gore; Is diinyasinin kar elde etme fonksiyonunda toplumsal
acidan sorumlu oldugunu belirtir ve is yararina gergeklestirilecek fedakar davranislari
tamamen ekonomik ylikiimliliikklerin bir zorunlulugu olarak goriir (Akgeyik 2007,
Poussard 2008).

Archie Carroll (1991) kurumsal sosyal sorumlulugun ekonomik, yasal, etik ve
hayirseverlik olmak iizere dort boyutu oldugunu belirtmistir. Carroll’a goére isletmeler
sadece ekonomik faaliyetlerine bakilarak degil ancak ekonomik olmayan faaliyetlerine
de bakilarak yargilanmalidirlar. Bu tanima gére kurumsal sosyal sorumluluk, sosyal
sorumlulukla beraber diger sorumluluklar1 da kapsayan ve daha genis anlam iceren bir
kavram olarak kabul edilmektedir (Carroll 1991, Dober 2009, Gorpe 2003, ilic 2010,
Poussard 2008, Peltekoglu 2009, Taysir 2005).

Avrupa Komisyonu’nun yaptigi tanimlamaya gore kurumsal sosyal sorumluluk;
isletmelerin goniilliiliik esasina dayali olarak sosyal ve ¢evresel meselelerini, Orgiitsel
faaliyetleriyle ve sosyal paydaslariyla olan etkilesimleriyle biitiinlestirebildigi bir
kavramdir. Sosyal sorumluluk sahibi olmak sadece resmi beklentileri yerine getirmek
degil, goniilliiliikten ileri giderek, insan sermayesine ¢evreye ve hissedarlarla iligkilere
daha ¢ok yatirim yapmasidir (Aktan ve Borii 2007, Aksakal 2010, Yilmaz 2009).

Birlesmis Milletler Ticaret ve Kalkinma Konferansi1 (United Nations Conference
on Trade and Development, UNCTAD) kurumsal sosyal sorumlulugu kurumun, bir
toplumun ihtiyaglar1 ve amaglariyla ne kadar ilgili oldugu ¢ergevesinden ele almaktadir.
UNCTAD ‘a gore tiim sosyal gruplar, kendi sosyal degisimleri ve evrimleriyle zamani
degistirebilmek i¢in belirgin rollerin ve islevlerin yerine getirilmesini beklerler.
Kurumla ilgili bu beklentiler, bu kurumun globallesen toplumda oynadiklari rollerin
artmasiyla, alisiilmamis bir sekilde hizli degisime ugramaktadir. Bu ylizden ¢ok uluslu

isletmelerin sosyal sorumluluk standartlar1 ve uygulamalari ile ilgili tartigmalar bir



global toplum gelistirme ¢abalarinin 6nemli bir pargasini olusturmaktadir (Aktan ve
Borii 2007, Dogan 2007).

Uluslararas1 Standardizasyon Organizasyonu’nun (International Organization for
Standardization, 1SO) sosyal sorumluluk konusundaki stratejik danisma grubu,
kurumsal sosyal sorumluluk insanlara ve topluma yarar saglayacak bir sekilde,
organizasyonlarin ekonomik, sosyal ve g¢evresel sorunlara isaret ettikleri bir yaklasim
olarak ele almaktadir. ISO, kurumsal sosyal sorumluluk kapsaminda insan haklari, is
sagligr ve giivenligi dahil olmak iizere isyeri ve is¢i sorunlari, isyerindeki adaletsiz
uygulamalar, cevresel yaklasimlar, piyasa ve tiiketici sorunlar1 gibi sorunlarin olmasi
gerektigini vurgulamaktadir. Mohr, Webb ve Haris kurumsal sosyal sorumlulugu
“sirketin toplum tizerindeki her zararl etkiyi en aza indirecegi veya ortadan kaldiracagi
ve uzun vadeli faydalari azami seviyeye c¢ikaracagimin taahhiidii” olarak
tanimlamaktadir. Kurumsal sosyal sorumluluk, istege bagli is uygulamalar1 ve kurumsal
kaynaklarin katkilar1 araciligiyla toplumun refahini iyilestirmek icin {istlenilen bir
yukiimliliktir (Aktan ve Borii 2007, Dogan 2007).

Siirdiiriilebilir Gelisim I¢in Diinya Is Konseyi (World Business Council For
Sustainable Developmant) kurumsal sosyal sorumlulugu “calisanlarla, aileleri ile yerel
toplumla ve yasam kalitesini iyilestirmek i¢in genis anlamda toplumla birlikte calisarak
stirdiiriilebilir ekonomik gelisime katkida bulunmak i¢in isletmelerin yiikimliligi”
seklinde tanimlayarak konseyin ekonomik gelisime olan odaklanmasini1 yansitmaktadir.
Is adamlar1, kurumsal sosyal sorumlulugu “toplumun isletmeden bekledigi etik, legal,
ticari ve toplumsal beklentilerini karsilayan ya da asan bir sekilde ticaret yapmak”
seklinde tanimlamaktadir. Bu tanim “etik degerler ve yasal gerekliliklerin yani sira
insanlara, toplumlara ve gevreye saygiya” bagli ticari karar almayi da i¢erdiginden biraz
daha genis bir tanimdir(Kotler 2008, Dogan 2007, Cerik 2008, Ozkol 2005, Poussard 2008).

Avrupa Birligi: Avrupa Topluluklar1 Komisyonu tarafinda hazirlanan “Yesil
Dosya” (Green Paper) kurumsal sosyal sorumluluk ile ilgili Avrupa cercevesinin
gelistirilmesi ve kurumsal sosyal sorumlulugun 6nemi belirtilmistir. Avrupa Birligi
kurumun ekonomik aktivitelerine ve menfaat sahipleri ile olan iligkilerine, goniilliiliik
esas1t cercevesinde birtakim sosyal ve cevresel beklentileri/ unsurlari dahil etmeleri
durumunu ifade eden bir kavram olarak tanimlamistir (Aktan 2007, Okyay 2009, Ocal
2007).



Kurumsal sosyal sorumluluk, herhangi bir organizasyonun kar amacina yonelik
olarak olusturulmus bir sirket, kamu kuruluslarinin hem i¢ hem de dis ¢evresindeki tiim
paydaglarina karst “etik” ve “sorumlu” davranmasi, bu yonde kararlar almasi ve
uygulamasii ifade eden bir kavramdir. Tiirkiye’de kurumsal sosyal sorumluluk
degerlendirme raporuna gore sosyal ¢evresel, ekonomik ve etik kavramlarinin yonetimi
ve kurumun bu alanlarda sosyal paydas (¢alisanlar, miisteriler, tedarikgiler, ortaklar,
bulundugu gevre, yatirnmcilar vb.) beklentilerine olan duyarlilig1 olarak tanimlanmis ve
yardim severligin Gtesinde bir kavram oldugu agiklanmistir (Aktan ve Vural 2007,
Gecikli 2010, Tiiztiner 2009).

Ortak bir tanim olmasina ragmen yaygin olan bir goriis, kurumsal sosyal
sorumluluk konusunun “yasal diizenlenmelerin Gtesinde” ortaya ¢ikan bir kavram
olmasidir. Uluslararas1 Isverenler Teskilat: (International Organisation of Employers-
IOE) tarafindan kabul edilen kurumsal sosyal sorumluluk; “sosyal, ekonomik ve
cevresel olmak iizere ¢esitli alanlarda yasal zorunlulugun otesine gecen olumlu ve
goniilli sirket girisimleri” olarak benimsenmistir (Dober 2009, Mermutlu 2009).

Kurumsal sosyal sorumlulugun genis ve giinlimiizde de kabul goéren
tanimlarindan biri de; isletmelerin iiretimden tiiketime kadar tiim asamalardaki
faaliyetlerini, topluma zararlar1 yoniinde smirlayan ve insan yasaminin iyilestirme
yoniinde katkida bulunmaya zorlayan, toplum yarari1 i¢cin olusmus ve temelde ne
kurumsal hayirseverlik nede yasalara siki sikiya uyulmas: demektir. Kurumlarin
kendilerini toplumun bir parcasi olarak gormeleri nedeniyle etik degerlere uygun
sekilde davranma yiikiimliliigii hissetmeleridir. Bu diisiince kurumlarin toplumla
beraber hareket etmesi gerektigi anlayisindan yola ¢ikar ve genel anlamiyla toplumun
yasam kalitesini artirmay1 ve toplumun diizenini korumay1 ve yiikseltmeyi hedefler.
Kurumsal sosyal sorumluluk, isletmelerin, topluma olan etkilerini iyilestirmek amagh
bir yaklagimla ticari politikalara ve uygulamalara sosyal ve ¢evresel konularin entegre
edilmesidir. Uzerinde uzlas1 bulunmayan kurumsal sosyal sorumluluk kavrami cesitli
bicimlerde aciklanmaya c¢alisilmistir. Genel olarak kurumsal sosyal sorumluluk “sosyal,
cevresel ve ekonomik konulari, seffaflik ve sorumluluk anlayisi i¢inde isletmelerin
degeri, kiltiirii, karar alma siirecleri, strateji ve uygulamalariyla kaynastirmasi yonetimi
olarak nitelendirilebilir” (Aydede 2007, Gecikli 2010, Nayir 2007, Okyay 2009, Tagyir
2005, Yazic1 1992).



4.2. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUGUN TARIHSEL GELIiSiMi

Kurumsal sosyal sorumluluk giiniimiiz isletmelerinin siirdiiriilebilirlik i¢in amag
edindikleri bir olgu olmakla birlikte tarihi ¢ok eskiye dayanan bir kavramdir.
Gliniimiizde kurumun topluma karsi yerine getirmesi gereken ve siirdiirtilebilirligini
saglayan bu kavram, her toplum i¢in tarihin farkli zamanlarinda farkli sekillerde
kurumun karsisina ¢ikmistir. Temel amag¢ yasanilan topluma fayda saglamak ve
yardimlagmak olan bu kavram tas devrinin ilk caglarina kadar dayanmaktadir. Bu
devirde insan topluluklari klanlar, kabileler halinde yasamaktaydi. Bu kabilelerin de
belli kural ve gelenekleri vardi. Beraber yasamak fikrinin olusturdugu bu kural ve
gelenekler, daha sonra yardimlasma ve topluma katkida bulunma fikri olusacak ve yeni
gelismelere 151k tutacaktir (Aydede 2007, Okyay 2009).

Ortacag oOncesi donemlerde giiniimiiz  sosyal sorumluluk anlayist
gozlemlenmekle birlikte, sosyal sorumluluk kavramina etki eden yonetim, ekonomi,
hayirseverlik, din ve is konseptleri ile ilgili bilgilerin bu doneme dayandigini soylemek
miimkiindiir. Ozellikle Musevi ve Hiristiyan dinleri sosyal sorumlulukta gosterdikleri
davraniglari ile fark yaratmaktadir. Topluma fayda saglamak sosyal sorumlulugu yerine
getirmenin gerekliligi toplumlara din yoluyla da ogiitlenmistir (Aydede 2007, Dogan
2007, Okyay 2009, Poussard 2008, Yazic1 1992).

Miisliimanlikta; yardimlasma, toplumsal dayanisma ve ticarete farkli bir
mantikla yaklagmasi gibi bir¢gok konuyu dini kaidelere baglamasi ve faizi yasaklayarak
yardima ihtiyaci olanlara zekét verilmesini emretmesi neticesinde sosyal sorumluluk
anlayiginin batiya oranla doguda onemli 6lgiide ilerledigini belirtmek mimkiindiir.
Zekat, kisinin iy1 bir insan olmasi, dogru yolda ilerlemesi i¢in gerekli olan bir sarttir.
Sosyal sorumlulukta, kurumlar i¢in dogru yolda ilerlemek topluma karsi yerine
getirmeleri gereken bir sarttir (Aydede 2007, Okyay 2009, Berker 2008, Taysir 2005,
Dogan 2007, Yazici1 1992).

1920°1i yillarin baslar1 bir¢ok yazar tarafindan modern anlamda kurumsal sosyal
sorumluluk kavraminin dogusu olarak kabul edilmektedir. Bu tarihten 6ncesi ve bu
tarihten sonrasi ise konunun gelisimi agisindan farkli anlamlar tagimaktadir. Konuyu
sanayi devrimi dncesi ve sonrasi olmak iizere ele almakta yarar vardir (Aktan ve Bori

2007, Okyay 2009, Yazic1 1992).
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12. ve 18. ylizyillar arasinda kalan sanayi devrimi Oncesi donemde isletmecilik
faaliyetleri bilimsel temellerden uzak, kurum ise kiigiik 6l¢ekli, siparis iizerine tiretim
yapan diikkan ve ticarethanelerden olusmaktaydi. Tim ortacag boyunca ticari
faaliyetlere ve ekonomiye din penceresinden bakilmis, ydnetenlerin ve ticari
faaliyetlerle ugrasanlarin  sorumluluk anlayislart  dini  inaniglarinin  etkisiyle
sekillenmistir. Bu donemde ticarette sorumluluk, kisinin etik anlayisina, dini goriisiine
ve vicdanina bagli olarak ortaya ¢ikmaktaydi. Din ayn1 zamanda toplumsal normlar1 ve
kurallar1 olusturdugu gibi alim-satim ve ticaret hayatinda diizenletici etkilerini
gostermekteydi. Yinede donem itibariyle kurumsal sosyal sorumluluklardan s6z etmek
pek miimkiin degildir. Bu donemde ticaretle ugrasanlar, mali fahis fiyattan satmamakla
sosyal sorumluluklarini yerine getirmis oluyorlardi (Aktan ve Borii 2007, Bardakei
2005, Okyay 2009, Tasyir 2005, Yazici 1992).

Merkantalist doneme kadar bu sekilde devam eden ortacag ticari yapisi
merkantalizmle birlikte her ne kadar degismeye baslasa da, kurumsal sosyal sorumluluk
anlaminda bir diisiince sistemi gelismis durumda degildir. Genel olarak 1500 ile 1800’11
arasindaki yillar1 kapsayan merkantalist donemde hakim olan ticari goriis bir {ilkenin
zenginliginin sahip oldugu degerli madenlerle Olgiilecegi seklindeydi. Bu donemde
fakirlere yardim etmek, issizlere is bulmak devletin gbrevi ve sorumlulugu olarak
tanimlanmistir. Merkantalist diisiinceye gore ekonomik faaliyetlerden en yiiksek oranda
kar elde edilmelidir ve bunun saglanabilmesi icin de is goren iicretlerinin en diisiik
seviyede olmasi gerekmektedir (Aktan ve Borii 2007, Cakir 2006, Okyay 2009, Tasyir
2005, Yazic11992).

1765’te James Watt tarafindan icat edilen buhar makinesi ve bunun bir enerji
kaynagi olarak iiretimde kullanilmasi ve bdylece fabrika diizenine gegilmesi, modern
anlamda yonetim ve isletmecilik uygulamalarmin da temelini olusturmustur. 1776’da
Adam Smith’in “Milletlerin Zenginligi” isimli eseri ve son olarak 1789’da Fransiz
ithtilal sanayi devriminin tamamlayicilari olarak sayilabilir. Sanayi devrimi ile birlikte,
tiretim bireyselden toplu iiretime dogru bir degisim i¢ine girmistir. Uzun yillar boyunca
diisiik iicret ve yogun calisma sartlariyla diisiik maliyetlerde yiiksek oranla iiretim
yapilmast imkani dogmustur. Sanayi devrimi yillarinda hakim olan iktisadi goris
kapitalizmdir. Adam Smith’in iktisadi goriisiinde, kisinin miilkiyet haklar1 her seyden

istiin tutuldugundan bireyci bir felsefe gozlemlenmektedir. Bireyin kisisel ¢ikari i¢in
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girisecegi eylemlerin sonucu olarak saglayacagi faydalarin toplum yararini da
maksimize edecegi goriisiiniin kabul edilmesiyle yeni degerler ortaya ¢ikmis ve buda
sanayilesme felsefesine uygun dismiistiir. Bu donemde Adam Smith’in goriinmez el
teorisinin hakim goriis olmasi ve bu nedenle karlilik ve iiretim artis1 disindaki konularla
ilgilenmesine gerek olmadig diigiincesi hakimdir. Adam Smith, goriinmez el teorisinde;
bireylerin ve kurumlarin kendi kisisel ¢ikarlar1 i¢in ¢aba harcarken harekete gegirdigi
kuvvetlerin (goriinmez el) bir biitiin olarak topluma fayda saglayacagini savunmustur.
Bu goriisii benimseyen kurum ve yoneticileri de kisisel kazanglarini maksimize etmeye
calismanin diginda bir sorumluluk almamislardir (Aktan ve Borii 2007, Bardakgr 2005,
Cakir 2006, Gorpe 2003, Okyay 2009, Tasyir 2005, Tumay 2009, Yazici 1992,
Isseveroglu 2001).

Kurumsal sosyal sorumluluk kavraminim gelisimi, 1923 yilinda Oliver Sheldon
tarafindan kaleme alinan “The Philosophy of Management” adli eser kurumsal sosyal
sorumluluk kavramini bilimsel acidan ele alan ilk eser olarak kabul edilmektedir.
Sheldon “y6netimin ilk sorumlulugu topluma hizmettir” diyerek yonetim gelisiminin
bilimsel metotlara bagli oldugunu ve yonetimin temel sorumlulugunun toplumsal
oldugunu vurgulamaktadir. Amerika Birlesik Devletleri ve Avrupa kitasi arasindaki
farkliliklara ragmen kurumsal sosyal sorumluluk adina yapilan calismalarin agirlikli
kismi1 1953 yilinda Howard R. Bowen’in “Isadaminin Sosyal Sorumluluklar1” adl kitab:
biiylik ivme kazandirmistir. Bowen kitabinda, kurumlarin aldigi kararla genis ¢ercevede
ekonomik ve sosyal etkileri géz 6niinde bulundurmalari gerektigini ve kamu politikasi
acisindan devletle is birligini 6n gorerek ilk adimi atmistir (Aktan ve Bori 2007,
Aydede 2007, Berker 2008, Cerik 2008, Gecikli 2010, Giiltekin 2003, Mermutlu 2009,
Ocal 2007, Ozkol 2005, Poussard 2008, Peltekoglu 2009, Yamak 2007, Yazic1 1992,
Yilmaz 2009).

1900’14 yillarin ilk donemleri kurum ve yonetim diinyasi i¢in yeni bir ¢agin
baslamas1 anlamina gelmektedir. Bu donemde hayatin her alanina ekonomi hakimdi ve
bilimsel agidan ele alinarak bir takim teoriler gelistirilmisti. Bu teorilerin dinamikleri
incelendiginde; insan haklari, ¢evre duyarliligi, giivenli ¢alisma kosullari, verimlilik,
iiretim ve karlilik konularindaki arayislar ve en iyi orgiitlenme konusundaki evrensel bir
yapinin var olup olmayacagi sorusuna aranan yanitlar agiklanmaktadir (Gecikli 2010,

Giltekin 2003, Yamak 2007).
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Klasik yonetim teorisinin hakim oldugu 1900-1930 yillar1 arasindaki donemde
gelistirilen ii¢ temel yaklasim s6z konusudur. Bunlar 6nciiliigiinii Frederick Taylor’un
yaptig1 “Bilimsel Yonetim Yaklagimi”, onciiliigiinii Henri Fayol’un yaptigi “Yonetim
Stireci Yaklasimi1” ve Max Weber’in onciiliiglinde gelistirilen “Biirokrasi Yaklagim”dir.
Bu yaklagimlarin iiglinde de amag; evrensel olarak uygulanabilecek organizasyon
yapisint kurmak, makinelere ek olarak insan faktoriini etkili kullanmak, tiretimi,
karliligi ve verimliligi arttirmak olmustur. Ancak bu amaglara ulasmaya c¢alisilirken
insan faktorli goz ardi edilmis isletmeler kapali bir sistem olarak kabul edilmistir (Kogel
2007, Tagyir 2005).

Sanayi devrimi sonrast donemde ise; 1900°lerin hizli ve hareketli iktisadi hayati,
1929 yilina gelindiginde New York Borsasi’nin ¢okmesiyle son bulmustur. Yasanan
panik geride issiz kitleler birakmas, issizlik nedeniyle satin alma giicii diismiis ve biiyiik
kurumlar birbiri ardina kapanmaya baslamistir. Ozellikle Amerika’da kurumlarin bu
yillarda dev boyutlara ulagsmasi, buna karsilik olarak da Adam Smith’in goriinmez el
teorisinin savunuldugu gibi toplumun refah seviyesini ve sosyal beklentilerini
karsilamamis olmast diislince sistemini degistirmeye baslamistir. Sonug¢ olarak
isletmeler, biiyliyen yapilarinin topluma olan etkileri ve faaliyetlerinin sonuglarindan
dolayr kurumsal sosyal sorumluluk kavramiyla karsi karsiya kalmiglardir. 1930’lu
yillarda basta Amerika olmak iizere tiim sanayilesmis toplumlarda birtakim sosyal ve
kiiltiirel degisimlerin meydana ¢iktig1 yillardir. Bu yillarda calisanlarin, sendikal
haklarin1 edinmeye bagladigi, daha iyi {icret, calisma sartlar1 ve diger sosyal haklar i¢in
pazarlik giicli elde ettigi belirtilmektedir (Aktan ve Borii 2007, Berker 2008, Dogan
2007, Okyay 2009, Poussard 2008, Tagyir 2005, Yazic1 1992).

1930’lara kadar kurumsal sosyal sorumluluga sadece ekonomi penceresinden
bakan diinya, bu yillardan sonra kurumsal sosyal sorumluluga dnce hukuki sonra etik
sorumluluk olarak bakmaya baslamistir. Kurumlarin toplumda yaptig: tahribati nlemek
amaciyla, calisanlara insani haklar taninmasi kurumsal sosyal sorumluluk kavramina
kanuni boyutun eklenmesi anlamina gelmis ve bu yillarda isletmeler i¢in kurumsal
sosyal sorumluluklar karli ve verimli olmanin yani sira kanunlarda yapilmis olan
diizenlemelere de uymak seklinde gerg¢eklesmistir. Bu anlamda kurumsal sosyal
sorumluluk anlayisinin isletmelere asilanmasinda Onciilik kanuni zorlamalarla

olmustur. Ikinci diinya savas1 sonunda yeni bir gériiniime biiriinen diinya artik {igiincii

13



diinya tlkesi ifadesiyle tanimlanan ve zor kosullar altinda yasayan birgcok insan
bulunmaktaydi. Arka arkaya gerceklesen ikinci diinya savasindan sonra, sosyal konulara
her kesimden destek verilmesi beklenilmeye baslanmisti (Aktan ve Borii 2007, Berker
2008, Dogan 2007, Kogel 2007, Okyay 2009, Poussard 2008, Tasyir 2005, Yazici
1992).

1960’larda baslayan donemde, basta Vietnam olmak iizere, tiim diinyada savasa
kars1 gelisen protesto hareketleriyle sivil hareketler yayilmaya baslamistir. Sivil toplum
orgiitlerinin demokratik bir baski unsuru olarak giic kazanip yayginlagmasi karsisinda
duyarsiz kalamayan sirketler, sosyal sorumlulugun zorunluluktan 6te, kendilerine her
acidan yarar saglayan ve farklilastiran bir 6zellik oldugunu anlamaya baslamistir. Buna
bagli olarak, bu donemde kavram hizla gelismeye baslamis ve sosyal sorumluluk
kavrami artik zorlanan degil, talep edilen bir yapiya kavusmustur. Bu dénemde calisan
haklari, asgari ticret, cevreye duyarl iiretim, tiiketici haklari, sigortali caligsma vb. bircok
konu ele alinmig ve bunlarla ilgili bir¢cok 6neri dile getirilmistir. Ayrica bu yillarda sivil
toplum Orgiitlerinin toplum igindeki rolii 6nem kazanmais, irk ayrimi, kadin haklar1 gibi
konularda 6nemli adimlar atilmistir. 1960’11 yillarda yasanan bu degisimlere seyirci
kalmayan kurumlarda bir takim uygulamalar gelistirerek kurumsal sosyal sorumlulugu
yerine getirmeye baslamis ve kurumun kamu yararina calismasi i¢in firma davranis
kodlar1 gelistirmeye baglamislardir (Aktan ve Borii 2007, Aydede 2007, Bardakgr 2005,
Berker 2008, Dogan 2007, Gorpe 2003, Okyay 2009, Tasyir 2005, Yazic1 1992, Y6net
2005).

1970’11 yillarda kurumlarda goriilen baslica kurumsal sosyal sorumluluk
uygulamalari; ortaklara bilgi saglama, is vermede adalet, kar1 paylasma, reklamlarin
ahlaki olmasi, gevreyi koruma gibi bu faaliyetlerin topluma yapacagi olumlu etkileri
disiiniilerek eyleme gecirilmesi belirtilmektedir (Aktan ve Borii 2007, Bardake¢i1 2005,
Berker 2008, Dogan 2007, Okyay 2009, Tasyir 2005, Yazici1 1992).

1980’11 yillardan sonra rekabet ortaminda kurumlar i¢in imaj kavrami daha
biiyiilk 6nem tagimaya baslamistir. Kurumsal imaja verilen 6nem, biiyliyen ve gelisen
kurumlarin toplumsal sorunlara 6nem vermesiyle imajlarini giiclendirmeleri agisindan
firsat olmustur. Calisanlara, hissedarlara ve miisterilere karsi sorumlu davranan
kurumlar, iletisim stratejilerinin bir parcasi olarak kurumsal sosyal sorumluluk

faaliyetlerinden yararlanmaktadir. Bu yillarda kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalar
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kuruma saglayacagi faydalari net olarak ifade edilmemistir. Kurum ekonomik ve
kanuni sorumluluklarini yerine getirmeye calistig1 bu doneme ek olarak atiklar1 azaltma,
geri dontlistim, fakirlere maddi yardim, toplum saghigina hizmet, daha iyi ¢alisma
kosullarinin yani sira goniillii faaliyetlerinin de bulundugu goézlemlenmektedir. Bu
uygulamalarin giinlimiizde kurumlar i¢in en 6nemli deger olan kurumsal itibara Katkisi
biiyliktiir (Aktan ve Borii 2007, Berker 2008, Cakir 2006, Dogan 2007, Okyay 2009,
Poussard 2008, Tasyir 2005).

Giinliimiizde ise kurum, kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalar1 konusunda bir
plan dahilinde hareket etmekte, stratejiler gelistirmektedir. 20. yiizyilin ortalarina dogru
calisma iliskilerini belirleyen pek c¢ok faktor 1990’11 yillarla birlikte kiiresellesme
siirecinden giiniimiize kadar énemli degisimlere ugramistir. Ozellikle imalat sanayinde
yogunlasan istihdama, istikrarlt ve gilivenli bir kamu sektoriine ve giiclii bir sendika
hareketine dayanan geleneksel endiistri iliskileri 1960 ve 1970’li yillarda zirveye
ulagmistir. 1980°1i yillarin ortalart ve 90’11 yillarin sonlarina dogru issizlik gittikge artig
gostermistir (Aktan ve Borii 2007, Berker 2008, Okyay 2009, Tiiziiner 2009).

1990’lar da kiiresellesme ve Ozellestirme akimlari ile birlikte kurumlarda,
uluslararas1 kuruluslarda, kalite ve karsilikli kazan¢ kavramlarinin, sosyal ve bilgi
paylagsma sorumluluklarinin tekrar 6nem kazanmaya basladig: goriilmektedir. En 6nemli
caba ise, 1990 yilinda Davos’ta yapilan diinya ekonomik formunda Birlesmis Milletler
Genel Sekreteri Kofi Annan’in diinyanin 6nde gelen is adamlarini Kiiresel ilkeler
Sozlesmesini (Global Compact) imzalamaya, benimseme ve desteklemeye davet
etmesidir. Kiiresel Ilkelerin amac1, sadece kurumsal liderlik ve yaraticilik araciligiyla
1yl vatandaslik ve siirdiirtilebilir gelismenin desteklenmesi i¢in global bir ¢er¢evenin
tedariki degil, kiiresel aktiviteyi, global Olgekte gerceklestirebilmektedir. Kiiresel
ilkeler, kurumsal vatandagligin evrensel prensiplerini, insan haklari, is standartlart ve
cevre ile ilgili prensipleri adapte etmek i¢in isletmelerin katilimini tesvik eden goniillii
bir girisimdir (Aktan ve Vural 2007, Aksakal 2010, Berker 2008, Cerik 2008, Ocal
2007, www.unglobalcompact.org/ erisim tarihi:09.04.2010).

Diinya sirketleri ilk baslardan beri kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetlerini
planli programli yaparken Tiirkiye’de kokli aile sirketlerinde bu yaklasim uzun yillar

geleneksel hayir isi kapsaminda kalmistir. Son yillarda ise kiiresel anlamda projeler
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hayata gegirilerek kuruma ve paydaslarina yarar saglayacak stratejik uygulamalar
gerceklestirilmektedir.

2000’11 yillara gelindiginde, bilgi toplumuna gegis siireciyle yasanan iki yeni
gelisme kurumsal sosyal sorumlulugun stratejik énemini artirmis, giderek kuruluslarin
itibarin1 etkileyen en onemli unsur haline gelmistir. Bu gelismelerden ilki, iletisim
teknolojisindeki olagan {iistli ilerlemeler ikincisi, iletisim teknolojisindeki gelismelere
bagl olarak, kiiresellesmede goriillen hizlanmadir. Bununla birlikte kurumlar, bugiin
faaliyet gosterdikleri alanlarda (cevre, saglik, egitim vb.) gerceklestirdikleri projelerle
karsimiza ¢ikmaktadir. Bazi kurumlar kendi vakiflarini kurarak, bazilari mevcut sivil
toplum kuruluslartyla isbirligi yaparak proje gerceklestirme yoluna gitmektedir.
Kurumlar agisindan dogru konumlandirilmasi gereken iletisim stratejisi kampanyalar
araciligtyla imajlarimi  giiclendirmekte ve hedef kitleleriyle olumlu iliskiler
kurabilmektedir. Kurumsal sosyal sorumluluga iliskin uygulamalar1 aslinda bir gesit
itibar yonetimi uygulamasi olarak kabul etmek yanlis olmayacaktir. Kurumsal itibarin
yonetilmesinde ¢alisan sagligi ve giivenligi, kurumsal kimlik, vizyon, etik degerler,
cevre kirliligi, ucuz is giicli olusturan ¢ocuklarin istthdami, insan haklar1 ve elbette
kurumsal sosyal sorumluluk 6n plan gikmaktadir (Aksakal 2010, Ozmen 2006, llgaz
2005, Ilic 2010, Emhan 2007, Satir 2005, Poussard 2008).
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4.3. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUK KAVRAMININ ORTAYA
CIKMASINA NEDEN OLAN ETMENLER
Kurumsal sosyal sorumluluk kavraminin ortaya c¢ikisinda etkili olan faktorler;

iktisadi etmenler, politik etmenler ve toplumsal etkenler olarak smiflandirmak

miimkiindiir (Aktan ve Borii 2007, Berker 2008, Tasyir 2005)

4.3.1. iktisadi Etmenler

1900°1ii yillarin hemen 6ncesinde, biiyiik sanayi devriminde Ingiltere’de dogan
ve bu yillarda bir¢ok alanda oldugu gibi iktisadi alanda da hakim goriis olan liberalizm,
iktisadi anlamda; disalim serbestligini, giimriiklerin kalkmasini, serbest rekabeti
savunmus ve devletin ekonomiye miidahalesine siddetle karsi ¢ikmistir. 1929’da tiim
diinyay1 etkisi altina alan ekonomik problemler birgok toplumsal degisimin tetikleyicisi
oldugu gibi is yasami ve iktisadi hayati da ciddi degisimlere yol agmistir. Kurum
faaliyetlerinde ve tiretimde devletin rolii 6nem kazanmistir. Bu degisimlerin kurumsal
sosyal sorumluluk kavraminin dogusunda 6nemli etkisi olmustur (Aktan ve Borii 2007,

Berker 2008, Tasyir 2005).

4.3.2. Politik Etkenler

20. yiizy1l i¢inde, Ozellikle II. Diinya Savasindan sonra diinya iki kutuplu bir
yapiya biirlinmistiir. Diger yandan bu yillar tiim diinyada demokratiklesme
egilimlerinin artiga gegtigi yillar olarak da anilmaktadir. Yine bu yillarda insan haklar
bireyler lehine gelismeler gostermistir. Bireyin toplum ic¢indeki Oneminin artmasi,
kurumunda bireyleri ve toplumu daha fazla 6nemsemesine ve bireye bir isgi, bir
tiiketici, bir yaratici vb. olarak daha fazla 6nem vermelerine neden olmustur (Aktan ve

Borii 2007, Berker 2008, Tasyir 2005).

4.3.3. Toplumsal Etkenler

1900’1i willar, diinyadaki toplumlarin birbirleriyle etkilesim ve iletisiminin
arttigr yillardir. Bireylerin 6nce kendi toplumlart icindeki bireylerle sonra diinya
izerinde yasayan farkli toplumlardan bireylerle iletisim ve etkilesiminin artmasi bireyin
toplum i¢in Orgiitlii hareket etmesini olanakli kilmistir. 1930’lu yillar calisanlarin

sendikal haklarini elde etmeye bagladig1 ve daha iyi is, iicret ve yasam kosullarini talep
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etmeye basladiklar1 toplumsal doniigiim yillaridir. Bu yillarda bireyci ve yararci ahlak
felsefesinin yerini sosyal ahlak anlayist almistir. Giiniimiizde kiiresellesme hareketleri
sonucu sinirlarin ortadan kalkmasi ve cok uluslu sirketlerin yerel pazarlarda etkin rol
tistlenmesi toplumlar arasindaki etkilesimi artmistir. Tim bu toplumsal doniistimler,
firmalarin toplumda birg¢ok farkli kesim ile alakali tavirlarini degistirmesine ve toplumla
daha iyi iliskiler i¢inde olmasi gerektigine kanaat getirmislerdir (Aktan ve Borii 2007,
Berker 2008, Tasyir 2005).

4.4, KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUK ALANLARI

Kurumun sosyal sorumlulukta genel amaci, kar elde etmek, siireklilik ve sosyal
fayda saglamaktir. Bu ii¢ temel unsur birbirini siirekli desteklemekte ve birinin
olmamasi digerini sikintiya sokabilmektedir. Genel anlamda kurumlar ekonomik ve
yasal kosullara, is ahlakina, miisterilere, tedarikcilere, ¢alisanlara ve ¢evre sakinlerine
uygun bir ¢alisma stratejisi ve politika giitmesi insanlart mutlu ve memnun etmeye
yonelik calisma programlart  olusturmaktadir. Kurumlarin sosyal sorumluluk
uygulamalarint yonettigi en yogun alanlar ¢evre, egitim, kiiltlir, sanat, saglik ve son
yillarda calisanlara yonelik projelerdir. Kurumun en 6nemli girdilerinden biri insan
kaynagidir (Berker 2008, Nayir 2007, Gecikli 2010).

Archie Carroll tarafindan gelistirilen, kurumsal sosyal sorumlulugun birbiriyle
ilgili ekonomik, yasal, etik ve insani sorumluluk olmak iizere dort ayr1 agidan
arastirilabilen ¢cok katmanli bir kavram olarak ele alir. Carroll, bu dort ayr1 sorumlulugu,
dort katmanin ardisik olarak bulusmasimi gerektirecek sekilde bir piramit olarak
sekillendirir. Bu katmandan hareket ederek Carroll sosyal sorumlulugu, belli bir
zamanda toplum tarafindan orgiitlere yiiklenen ekonomik, yasal, etik ve insani

beklentiler seklinde tanimlanmaktadir.
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Sekil 1: Archie Carroll, Kurumsal Sosyal Sorumluluk Piramidi

Hayirseverlik
Sorumluluklar
“lyi Bir vatandag OI"

Etik Sorumluluklar
“Etik OI”

Yasal Sorumluluklar
“Yasalara Uy”

Ekonomik Sorumluluklar
“Karli OI"”

Kaynak: The Pyramid Of Corporate Social Responsibility: Toward the Moral Management of
Organizational Stakeholders. From Business Horizons, July/August: 39-48, 1991.

Archie Carroll tarafindan gelistirilmis olan dort asamali modelde kurumsal
sosyal sorumluluk, isletmelerin tiim sorumluluklarini i¢ine alir ve sosyal (hayirsever,
fedakar) sorumluluklarinin yanmi sira ekonomik, kanuni ve etik sorumluluklarinin da
oldugunu belirtmektedir. Kurumun sosyal sorumluluk faaliyetlerinde bu dort farkli
sorumluluk alani belirli seviyelerde olmakla birlikte, etik ve hayirseverlik boyutu giin
gectikce artmaktadir. Ciinkii toplumun beklentilerine uyumlu olan, onun sorunlarina ilgi
gosteren kurumlarin toplumda yarattigi mutluluk, onlarin daha mutlu ¢alisanlara, daha
mutlu miisterilere ve dolayisiyla daha mutlu hissedarlara sahip olmalar1 sonucunu
getirmektedir (Argiiden 2002, Berker 2008, Carroll 1991, Cerik 2008, Demir 1999,
Demirci 2006, Dogan 2007, Gecikli 2010, Giiney 2006, Ilic 2010, Mermutlu 2009,
Nalbant 2005, Okyay 2009, Poussard 2008, Taysir 2006, Top 2008, Tumay 2009, Y onet
2005).

4.4.1. Ekonomik Sorumluluk

Ekonomik sorumluluk, iyi, kaliteli bir {irtinii uygun fiyata mal ederek, kurum ve
hissedarlarina kazang saglamaktir. Kurumun biiyiikligd, is yaptigi iilke, sektor, yonetim
tarzi gibi faktorler ne olursa olsun sosyal sorumluluk piramidinin en altinda yer alan
ekonomik sorumlulugun bulunmasi gerekmektedir. Aksi halde kurumun devam etmesi

miimkiin degildir. Ekonomik sorumluluk kurumun en 6énemli varlik nedeni olarak kabul
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edilir ve kurum i¢in verimli ve Karli olmaktir. Kurum toplumun istedigi mal ve
hizmetleri tretmek, ortaklarini en yiliksek diizeyde tutma sorumlulugundadir. Bu
sorumluluk Milton Friedman’ 1n en yiiksek fayda goriisiine dayanmaktadir (Aksakal
2010, Argiiden 2002, Berker 2008, Cerik 2008, Demirci 2006, Dogan 2007, Gecikli
2010, Giiney 2006, ilic 2010, Nalbant 2005, Okyay 2009, Ocal 2007,0zkol 2005, Top
2008)

4.4.2. Yasal (Kanuni) Sorumluluklar

Toplum, kurumun sadece kar etme giidiisii ile faaliyet gstermesine izin vermez,
aynt zamanda kanunlara ve yasal diizenlemelere de uymasini bekler. Kanuni
sorumluluklar “yazili etik kurallar1” olarak da degerlendirilebilir. Ancak, ekonomik
sorumluluklara nazaran hukuki sorumluluklari yerine getirmede kurum veya
yoneticilerin her zaman istekli olduklar1 sdylenemez. Bu nedenle yasal bosluklarin s6z
konusu oldugu durumlarda zaman zaman kurumun sosyal sorumluluklarindan
uzaklagmas1 miimkiin olabilmektedir. Bazi kuruluslar sosyal sorumlulugu isletme
politikas1 olarak degil, yasalar geregi devlete verilen vergi olarak diisiinmektedir.
Kurumun kanuni sorumluluklarini bilerek sosyal sorumluluk duygusuyla hareket etmesi
kurumun menfaatini koruyacaktir. Cezaya ugramak korkusuyla yerine getirilen
sorumluluk, sorumluluk duygusu tasimak demek degildir. Bu durum ancak sorumlu
olma korkusudur. Hukuki diizenlemelerin amaci, ilgili kisi ve kuruluslarin topluma
karsi olan gorev ve sorumluluklarini belirlemektir. Dolayisiyla kurum yasal
sorumluluklarin1 yerine getirmek suretiyle toplumsal sorumluluklarini da yerine
getirmis olacaktir (Aksakal 2010, Argiiden 2002, Berker 2008, Cora 1996, Cerik 2008,
Demirci 2006, Dogan 2007, Gecikli 2010, Giiney 2006, ilic 2010, Nalbant 2005, Okyay
2009, Ocal 2007, Ozkol 2005, Top 2008).

4.4.3. Etik (Ahlaki) Sorumluluk

Etik sorumluluk, yasalarda belirtilmemis fakat toplumda benimsenmis olan,
yazili olmayan kurallar1 ve toplum degerlerini kapsar. Kurum toplumun degerleriyle
uyumlu bir sekilde faaliyet gostermesi, lizerinde odaklanan beklentilerin tiimiinii ifade
etmesi etik sorumlulugu gostermektedir. Bu kapsamda kurum sosyal sorumluluklara
iligkin ahlaki bilesenleri asagidaki gibi ifade edilmektedir (Aksakal 2010, Argiiden
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2002, Berker 2008, Cerik 2008, Demirci 2006, Dogan 2007, Gecikli 2010, Giiney 2006,
flic 2010, Nalbant 2005, Okyay 2009, Ocal 2007, Ozkol 2005, Poussard 2008, Top
2008).

. Toplumun belirledigi norm ve kurallara uymali

o Toplumun isletmelerden beklemis oldugu saygiy1 gostermeli

. Ahlaki norm ve kurallardan fedakarlik edilmemeli

. Ahlaki agidan toplumun isletmelerden beklentileri agik bir sekilde tanimlamali

. Calisma hayatinin ahlaki davranis kurallarinin, yasal diizenlemelerin daha

iistiinde oldugu kabul edilmelidir.

4.4.4 Toplumsal (Sosyal, Goniillii) Sorumluluk

Toplumsal sorumluluk, bir kurumun sosyal sorumluluk asamasindaki en son
noktasidir. Bir kurum ilk {i¢ sorumlulugunu yerine getirmesi halinde toplumda iyi bir
kurum algis1 birakabilir. Bu algiy1 bir st seviyeye ¢ikarmanin ve en begenilen kurumlar
arasinda yer almanin yolu, toplumsal faaliyetlerden ge¢mektedir. Bu tip faaliyetler
arasinda, goniillillik esas olmak kaydiyla, egitime, kiiltiire, spora verilen maddi
destekler yer almaktadir. Goniillii sorumluluk, kurum ve yoneticileri igin bir zorunluluk
degildir. Bir baska ifadeyle ne yasal acidan ne de etik acidan kurumun bu sorunlari
istlenmeleri gerekmemektedir. Baz1 yoneticiler, kurumun i¢inde bulundugu toplumda
1yl yurttas olarak algilanmasi i¢in sagduyu sorumluluklarini 6zellikle 6nemsemektedir.
Ancak, iyi niyetle ortaya ¢ikan bu sorumlulugun toplam sosyal sorumluluk i¢indeki
agirhig fazla degildir. Carroll’un belirttigi gibi gonillii sorumluluk pasta tizerindeki
krema gorevini gormektedir (Aksakal 2010, Argiiden 2002, Berker 2008, Carroll 1991,
Cerik 2008, Demirci 2006, Dogan 2008, Gecikli 2010, Giiltekin 2003, Giiney 2006,
Nalbant 2005, Okyay 2009, Ocal 2007, Ozkol 2005, Top 2008).

Glinlimiizde kaliteli hizmet ve {riiniin maliyeti kadar, sosyal sorumluluga ve
etik davranisa uygun davranis gostermek kurumlar arasinda rekabetin 6nemli bir kosulu
haline gelmeye baslamistir. Gelisen iletisim teknolojisiyle birlikte daha da giiclenen
sivil toplum orgiitlerinin artan baskilar1 kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetlerinde
onemli bir yere sahiptir. Rakiplerinden bir adim one ¢ikmak isteyen kurumlar igin
sosyal sorumluluk projeleri vazge¢ilmez bir unsur haline gelmistir.( Aktan ve Bori

2007, Berker 2008, Demirci 2006).
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4.5. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUK YAKLASIMLARI

Kurumsal sosyal sorumluluk anlayisinda akademik c¢evrelerin teorik gelisimi ile
genel toplumsal ¢evrenin iki farkli goriisii ortaya c¢ikarmaktadir. Bu gelismelerden
birincisi geleneksel sosyal sorumluluk anlayisi digeri ise modern anlayisin sosyal

sorumluluk yaklasimidir (Top 2008).

45.1. Geleneksel (Klasik) Sosyal Sorumluluk Anlayisi

Klasik sosyal sorumluluk anlayisi, kurumun orgiitsel amaglarin disinda baska
herhangi bir yiikiimliiliiklerinin olmadig1 diisiincesine dayanmaktadir. Orgiitsel sosyal
sorumlulugun klasik agidan 6nde gelen savunucusu, linlii iktisat¢1 Milton Friedman’dir.

Friedman tarafindan savunulan goriise gore, kurumun tek bir sosyal sorumlulugu
vardir: oyunun kurallar1 iginde, agik ve Ozgiir bir rekabet ortaminda kar artirmaya
yonelik faaliyetleri siirdiirmektir. Bu goriise gore, verimli ¢alisan ve bundan Kar elde
eden bir kurum zaten sosyal sorumlulugunu da yerine getiriyor demektir (Akgeyik
2007, Dogan 2007, Mermutlu 2009, Okyay 2009, Taysir 2005, Top 2008)

4.5.2. Modern Sosyal Sorumluluk Anlayisi

Modern sosyal sorumluluk anlayisina gore, kurumun amaci toplumun hayat
standartlarin1 yiikseltmek, genel refahim1 korumak ve iyilestirmek oldugu kadar, ayni
zamanda Kkar elde etmek oldugunu ileri siirmektedir. Modern anlamda sosyal
sorumluluk anlayisi kurumun ekolojik yapiya uygun iiretimlerde bulunmasi, i¢ ve dis
¢evrede yer alan tiim unsurlarin sosyal sorumluluk yoniinde bilinglendirilmesi, orgiit i¢i
ve dis1 egitim olanaklarmin gelistirilmesi, is gorenlerinin tiim sorunlarma duyarli
davranmasi yer almaktadir (Dogan 2007, Mermutlu 2009, Okyay 2009, Taysir 2005,
Top 2008).

Uzerinde yasadiklar1 diinyanm yavas yavas dengesinin bozulmasi kurumlarm
iiretim faaliyetleri sonucunda giiriiltii, hava, su ve kati atiklar gibi ¢evre kirliligi, ucuz is
giicii olusturan ¢ocuklarin istihdami, insan haklar1 ihlalleri ve sagliksiz iiretim
kosullarinin yaratilmas1 karsisinda tepkilerini kurumlara goéstermeye baslamislardir.

Modern sosyal sorumluluk anlayisina gére sosyal baski altinda kalan kurum sahibi,
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ortak veya yoneticileri asagidaki tepkilerde bulunabilmektedir; (Okyay 2009, Dogan

2007, Akgeyik 2007)

o Kurum sosyal sorumluluk konusunda topluma bilingli oldugu imajin1 yaymaya
calisir: bu tam olarak sosyal sorumlulugu yansitmamaktir. Ornegin; deprem vb.
afetlerde felaketzedelere giyecek ve yiyecek yardimi yaptiklarimi kamuoyuna
duyururlar.

. Kurum topluma fayda i¢in bir takim aktif girisimlerde bulunur ve iyi vatandas
rolii oynar; Ornegin, egitim ve ¢evre sorunlariyla ilgili cesitli vakiflar kurup
isletebilir.

o Sosyal yonden sorumlu bir kurum gibi davranir: birgok yonetici Orgiitlerinin
sadece kendi ¢ikarlarina gore hareket etmesine razi olmaz. Ornegin, gevre,
egitim, saglik gibi konularda higbir zorlama olmadan kendiliginden yararh

uygulamalarda bulunabilir.

4.6. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUGUN ONEMI

Kurumlar kurumsal sosyal sorumluluk ilkelerini giinliik faaliyetlerine dahil
ederek, insan haklarinin, is standartlarinin gelistirilmesine, ¢evrenin korunmasina ve
yolsuzlukla miicadelenin gii¢lendirilmesine katkida bulunmaktadir. Bununla birlikte
kurumsal sosyal sorumluluk kurumlar i¢in 6nemli bir isletme stratejisidir. Ciinkii
tiketiciler, giivendikleri ~ kurumdan dirlinleri almak isterler; tedarikgiler,
glivenebilecekleri kurumlarla is ortakligi yapmak isterler; c¢alisanlar, saygi duyduklar
kurumlarda galismak isterler ve sivil toplum orgiitleri de genel miisterek alanlarda
uygulanabilir ¢oziimler ve yenilikler arayan kurumlarla birlikte g¢alismay1 isterler.
Ozellikle tiiketicilerin korunmasima yonelik hareketlerin yayginlasmaya baslamasiyla
birlikte, ¢evrecilik hareketlerinin kurumlar iizerinde 6nemli bir baski unsuru olmasi,
kurum yonetiminde “Toplam Kalite” yaklasiminin ortaya ¢ikmasina ve pazarlama
faaliyetlerinin miisteri odakli hale gelmesine, kurumun sosyal sorumluluk alaninin
genislemesine ve dolayisiyla sosyal sorumluluk kavraminin da daha genis acidan ele
alinmasina neden olmustur. Bunlar gibi birgok faktorler kurumsal sosyal sorumlulugun
oneminin artisinda etkili olmustur. Bu faktorler, asagidaki gibi siralanabilir: (Aksakal
2010, Dober 2009, Dogan 2007, Okyay 2009,Top 2008, Yiiksel 2005, Simons 2005,
Demirci 2006)
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Kiiresellesme, bir yandan kurumlara sosyal sorunlarin ¢éziimiinde 6nemli bir rol
yiiklerken, bir yandan insan kaynaklar1 yonetimi uygulamalari, ¢evre koruma,
saglik ve giivenlik ve diger alanlarla ilgili kurumsal sosyal sorumluluk
konularina ilgilinin artigina yol agmaktadir.

Uluslararas1 organizasyonlar kurumsal sosyal sorumluluk girisimlerinde
bulunmus ve bildirgeler yaymlamistir (ILO, OECD, Birlesmis Milletler Kiiresel
Ilkeler S6zlesmesi, Birlesmis Milletler Cevre Programi, Avrupa Birligi; Avrupa
Topluluklar1 Komisyonu “Green Paper”).

Sivil toplum kuruluslan tarafindan baslatilan ve siirdiiriilen kurumsal sosyal
sorumluluk girisimlerinde bulunulmus ve dokiimanlar gelistirilmistir (CERES
ilkeleri, Caux Ilkeleri, Kiiresel Sullivan ilkeleri, Kiiresel Raporlama Girisimi,
SA8000, AccountAbility 1000, Diinya Ekonomik Formu Kiiresel Kurumsal
Vatandaslik Deklarasyonu, FTSE4Good Indeksi).

Internet, cep telefonlar1 ve diger iletisim teknolojilerindeki gelismeler kurum
faaliyetlerinin izlenmesini ve onlar hakkindaki bilgilerin yaymlamasmi ¢ok
kolay duruma getirmistir. Oyle ki kurumsal sosyal sorumluluk ilkelerine
uymayan kuruma iligkin bilgiler kisa siirede milyonlarca insan tarafindan
paylasilir hale gelmektedir. Yeni sivil toplum orgiitleri diizenli olarak problemli
ticari uygulamalara web sitelerine dikkat etmektedir.

Kurumun etik olmayan davraniglari, kamuoyunun o kuruma karsi giiveninin
azalmasina ve kurumsal yonetimin, seffaflik, hesap verilebilirlik ve etik
standartlarinin gelistirilmesi gerekliligine dikkat ¢ekmistir.

Birgok iilkede vatandaslar her nerede faaliyette bulunursa bulunsun kurumun
sosyal yardim ve g¢evreyi korumasiyla ilgili kriterleri yerine getirmesi gerektigi
konusunda kararl1 olduklar1 goriilmektedir.

Kurumsal sosyal sorumlulukla ilgili konularin tamaminin yasa ve diizenlemelere
konu olmayacag giderek daha iyi anlagilmaktadir.

Kurumun etkin bir kurumsal sosyal sorumluluk anlayisini benimsemeleri
kuruma yeni firsatlar yaratacagimi ve kurumun imaj ve itibarin1 gelistirecegini
kabul etmektedir.

Menfaat sahipleri (ortaklar, yatirimeilar, ¢alisanlar, miisterileri/ tiiketicileri, is

ortaklar1 ve tedarik¢iler, toplum, kamu otoriteleri, sendikalar, sivil toplum kuruluslar
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vb.) yasamin ve ekonomik gelismenin siirdiiriilebilirligine iliskin siiphelerin ve bu
konudaki endiselerin artmasi nedeni ile son yillarda kurumlara olan giiven degismeye
baslamistir. Menfaat sahipleri artik c¢evreye zarar verilmemesi, calisanlara adil
davranilmasi, kaliteli iirlin ve hizmet sunulmasi, her yerde ayni yiiksek standardin
saglanmasi, ekonomik istikrarin artirilmasi, zengin ve fakir arasindaki yasam farkinin
azaltilmasi, insan haklar1 ihlallerinin azaltilmasi ve sosyal problemlerin ¢dziilmesi
konularina yaklasilmasini 6n gérmektedir (Okyay 2009).

Kurumsal sosyal sorumluluklarinin bilincinde olan kurumlar bu alana ciddi
biitgeler ayirmaktadir. Genellikle egitim, saglik, insan haklari ve g¢evre konularinda
yapilan calismalar markanin imajimi ve itibarin1 artirmaktadir. Kurumsal sosyal
sorumluluk ¢alismalari o kurumun satiglarnin ve miisteri sadakatinin yiikselmesi
yaninda toplumsal imajda yiikseltmektedir. Toplumsal fayda iireten ve bunu topluma
yayan kurumlar sadece tiiketici goziinde degil yatirimcilar ve diger paydaslart géz
onlinde de daha st bir konuma gelmektedir. Sosyal sorumlulugu yerine getirmek
isteyen kurumlar oncelikle bu konuyu benimsemeli bu konuda stratejiler gelistirmelidir.
Daha sonra sirketlerin gerceklestirilen projeleri topluma ulasmali ve son olarak
gerceklestirilen projelerin siirekliligi saglanmalidir (Aktan& Borii 2007, Aydede 2007,
Dogan 2007, Isseveroglu 2001, Nalbant 2005,0kyay 2009, Ozgen 2006, Oztiirk 2008,
Pourssad 2008).
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4.7. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUGUN iISLETMEYE ve
PAYDASLARA SAGLAYACAGI YARARLAR

Kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalarimin kurumlara sagladigi faydalar
incelendiginde; sosyal kimlik olusturma, rekabet dstiinliigii elde etme, kurum
baglilig1 yaratma, itibar saglama ve markalasma konular ilk sirada yer almaktadir
(Aktan ve Borii 2007).

Kurumun kurumsal sosyal sorumluluk anlayisinin etkisiyle sagladiklar
kazanimlar sadece ekonomik gostergelere yansiyan rakamlarla ifade edilen
kazanimlar degildir. Bunun disindaki kazanimlar ise; toplumsal sayginlik
kazanmanin etkisiyle kurum imaj1 deger kazanmakta ve bu kurumun marka degerine
yansimaktadir. Sosyal sorumluluk projelerinde katilimci olmak sirket personeli
tizerinde olumlu etki yaparak calisan bagliligini arttirmakta ve ayni zamanda
nitelikli is giiclinlin kuruma ¢ekilmesinde 6nemli rol oynamaktadir. Kurumsal sosyal
sorumluluk, kurumun yeni pazarlara girme miisteri sadakati saglamada kolayliklar
saglamakta, verimlilik ve kalite artislar1 yasanmakta, risk yonetimi daha etkin hale
gelmektedir (Aktan ve Borii 2007, Argiiden 2002).

Kurumsal sosyal sorumluluk kavraminin kuruma ve tiim paydaslara saglayacagi

faydalar asagidaki tabloda kisaca 6zetlenmektedir (Sekil 2.).
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Sekil 2. Kurumsal Sosyal Sorumlulugun isletmeye ve Paydaslarina Saglayacag Yararlar

isletmeye Saglayacagi Faydalar

*Hisse senelerinde deger taslari
*Etkin risk yonetimi

*Hassas yatirimcilara ve finansman kaynaklarina ulagim

*Karlilikta artis

*Marka degeri olusturma
*[tibar saglama
*Kurumsal imajin artmasi
*Toplumsal sayginlik

*Nitelikli calisma sartlar1 ve elde tutma
*Miisteri sadakati

*Yeni pazarlara girme kolayligi
*Rekabet avantaji

*Kurumsal 6grenme ve yaraticilik
*Faaliyetlerde etkinlik

*Verimlilik ve kalite artis1
*[sbirliklerin gelisimi

Paydaslara Saglayacag Faydalar

Kurum I¢i Paydaslar

Kurum Dis1 Paydaslar

YONETICILERE

*QOnur ve gurur duyma

*Motivasyon artis1 saglayacak insan kaynaklari
politikas1

*Etik konularda daha fazla farkinda olma

*Etik egilimlerle, ¢calisanlara karsi1 daha ¢ok giiven
duyumu

*Trendlere uygun hareket etme

*Calisanlarin igletme amaglarini benimsemesi ve
igsellestirmesi

*Yaratici diisiince ve uygulamalarin ortaya ¢ikmast

MUSTERILERE

*Diirtist fiyat ve kaliteli {irtin

*Satin alma siirecinde bilgi temini

*Taleplerin tanimlanmasi ve yerine getirilmesi

*Miigteri  sikayetlerinin  dikkate = alinmasi  ve
¢Ozlimlenmesi

*Qrgiitlii hareket edebilme

RAKIPLERE
*Bilgilendirme ve kiyaslama 6rnegi
*Adil rekabet, diirtist reklam

HISSADARLARA

*Biitiin firma faaliyetlerine yatirimin artmast
*Sosyal sorumluluk yatirim projelerine fon temini
*[sletme degerindeki artis

*Sermaye temininde kolaylik

*[sletmeyle ilgili bilgilerin acik¢a paylasilmasi
*Sosyal performans 6l¢iitii olusturma

TEDARIKCILERE

*Fiyatlandirma ve 6deme kosullarinda diriistliik

*Faaliyetlerine destek olacak tedarikg¢ilere finansal
destek

TOPLUMA

*Insan haklarimin gelistirilmesi

*Egitim, saglik ve kiiltiir alanlarina yatirim

*Kadin, gocuk is giiciiniin stirdiirilmesine engel olma
*Siirdiirilebilirlige katk

CALISANLARA

*Glivenli ¢aligma ortami

*Etkin insan kaynaklar1 politikalar1

*Daha iyi ¢calisma kosullari

*[sgiicii iliskilerinde daha az anlasmazlik
*[stihdam maliyetlerinde azalma

*Sirket ici iletisimin ve verimliligin artmasi
*Firsat esitligi ve erisim haklari

*Caligan standartlarinda iyilesme

HUKUMETE

*Yasalara baglilik, yolsuzlukla miicadele

*Kamusal alanlara yatirnm, ekonomik ve
sorunlara destek verme

*]stihdam olusturma

sosyal

CEVREYE

*Cevre kirliliginin azalmasi

*Kiiltiirel mirasin korunmasi

*Bitki Ortiisiiniin, hayvan soyunun korunmasi

*Daha temiz lretim slirecleri, enerji tasarrufu, geri
doniisiim

*Eko- verimlilik

*Cevresel teknoloji kullanimi

Kaynak: Aktan CC.,Bérii D. (2007) Kurumsal Sosyal Sorumluluk, Isletmeler ve Sosyal Sorumluluk
IGIAD iktisadi Girisim ve Is Ahlaki Dernegi: 11-3. Istanbul (Editér: Coskun Can Akta)




4.8. KURUMSAL SOSYAL SORUMLULUK ve HEMSIRELIK

Sosyal sorumluluk bir¢ok meslek grubu ile yakinda ilgilidir. Bu meslek gruplari
ve onlarin ekip tiyeleri toplumun gelisimine eslik etmek i¢in 6nemli olan ihtiyaglar1 ve
gereklilikleri saglamaktadir. Toplumun saglik bakim kalitesini arttirmayi, sosyal
sorumluluk uygulamalarini profesyonellik ¢ergevesinde yapmay1 hedefleyen hemsirelik
meslegi, insanlik tarihinin baslangicindan beri saglikli yasamin en vazgegilmez
unsurlarindan birini olusturmustur. Gilinimiizde ¢agdas halk sagligi anlayigina gore,
sagligin bozulmasindan once korunmasi ve iyilestirilmesi ilk hedefler arasinda yer
almaktadir (Arcak ve Kasimoglu 2006, Kanbay 2010, Kelly et.all. 2008).

Toplum, bireye yonelik sorumlulugu ve rolii olan hemsirelik meslegini
uygulamalari, insanin dogumdan 6liime kadar gegen siire iginde, saglik ve hastaliktaki
konumu ile temellenmistir. Hemsirelik meslegini  “insan”, “saglik” ve “toplum”
kavramlar ile iligkilendirerek ele alip tanimlamak gerekir. Sosyal sorumluluk bu gibi
yaklagimlar1 da igine alarak topluma yonelik sosyal adaleti saglayarak, etik ve yasal
olmayan topluma yonelik yaklagimlart diizeltmeye calismaktadir. Bilim ve sanattan
olusan hemsirelik mesleginin, toplumda varolus nedeni, insan varligini bir biitiin olarak
ele alabilmek ve onu tiim ydnleri ile tanimlayabilmektir (Arcak ve Kasimoglu 2006, Al
Aameri 2000, Kanbay 2010, Kelly et. All. 2008).

Kurumlar farkli platformlarla sorumluluk iligkisi i¢indedir ve bu sorumluluklar
cevresel kaynaklarin korunmasi, insan haklarinin korunmasi, is ahlaki ve etik kurallara
uyum, ¢alisanlarin haklari olarak yer alir. Kurum sadece ekonomik ve teknik kuruluslar
olarak tanimlanmamakta, sosyal olarak da tanimlanmaktadir. Toplumun kurumdan
beklentileri boyutlandik¢a topluma karsi istlerine diisen sosyal sorumluluklari ister
istemez yiiklenmek veya gézden gecirmek durumunda kalmaktadirlar. Kurumsal sosyal
sorumluluk bu yoniiyle ele alindiginda kurumun tiim stratejisine, kurumun isleyisine ve
is yapma anlayisinin ig¢inde yer alir. Kurumsal sosyal sorumluluk iizerine ulusal ve
ululararas1 girisimler, bildirgeler, yasalar ve anlagmalar gelistirilmistir. Temel amaglari
ahlaki esaslar1 diizeltmektir. Birlesmis Milletler Genel Toplulugunun 1948’de
yayinladigi Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi ve Birlesmis Milletler Kiiresel Sézlesme
gibi kuruluslar tarafindan 6nemi vurgulanan, insan haklari, ¢alisma kosullari, yasamda
ozgiirliik, kisinin giivenligi ve cagdas yasam standardi, dogal haklarin saygimlig1 vb.

degerleri kabul etmeleri, desteklemeleri ve uygulamalarma iligkin ilkeler ortaya
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konulmustur. Sosyal adalet son iki yiizyilin iizerinde ayr1 bir diisiince gelistirmistir.
Toplumun biitiin tiyelerinin, toplumun faydalanabilecegi temel insan haklar1 ve esit
erisime sahip olduklar1 inanci tagimaktadir. Sosyal adalet etik bir yapiyr kurmak ve
insan iizerinde diizeltici bir etkisi oldugundan dolayr kurumsal sosyal sorumluluk
kavrami “Sorumluluk™ i¢inde bir baglanti kurmaktir (Birlesmis Milletler Kiiresel
Sozlesmesi wWww.unconpact, insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi, http://www.ihd.org.tr/,
Kelly et.all. 2008, Sungur 2008 ).

Saglik bakim organizasyonlarinin  kiiltiirli, yOnetim ve organizasyon
yapilarindaki ozelliklerinden dolayr diger kiiltiirlerden farklilik gostermektedir. Bu
organizasyonlarda, paylasilan inanglar, degerler, davranislar, tutumlar koklesmis ve
caliganlar tarafindan fazlasi ile benimsenmistir. Organizasyonlar dinamik bir yap1 iginde
i¢c ve dis cevrede ortaya ¢ikan degisimlerden etkilenmektedir. Toplumdaki dogal, sosyal,
politik ve ekonomik alanda gergeklesen olumlu veya olumsuz her tiirli degisim,
organizasyonlarin kiiltiirlerini dolayli ya da dolaysiz olarak etkileyebilmektedir. Bunun
sonucunda organizasyonlar, degismek ve yeniden yapilanmak, kiiltiirel yapilarini
gelistirmek zorunda kalmaktadir. Hastanelerde gergeklestirilen degisim siirecleri
arasinda kalite ¢caligmalar1 6nemli bir yer olusturmaktadir ve yiiriitiilen kalite ¢alismalari
sirasinda kiiltiirel bir degisimin yasanmasi beklenmektedir. Yapilacak tiim degisim
girisimlerinde Oncelikle Orgiit ve c¢alisanlarin1 tanimanin, sonra da onun kiiltiirel
ozelliklerini belirlemenin yararli olacagi ve degisimi kolaylastiracagi ifade edilmektedir.
Hemsire yoneticilerin, oOrgiitsel degisimi gerceklestirmede biiyiik sorumluluklart
bulunmakta ve daha etkili olabilmeleri i¢in saglik bakim yoneticilerinden destek
almalar1 gerekmektedir. Orgiitsel degisim yasayan biiyiikk hastanelerdeki hemsire
yoneticiler, kaliteyi saglamak ve basar1 siirecini desteklemek acisindan saglik bakim
yoneticilerinin  davraniglarint  dogru sekilde algillamaya, astlarimi bu konuda
yonlendirmeye caligmaktadirlar. Hemsireler hastanedeki degisim silirecinde calisanlarla
iletisimi baglatarak, uygulamaya doniik yontemler ve siiregler yaratmakta ve ayni
zamanda degisimi yapilandirma sorumlulugunu da {stlenmektedir. Genellikle
hemsirelerden, degisimin misyon ve vizyonu hakkinda diger calisanlara yol
gostermeleri ve kendi is tanimlarin1 da bu kapsamda gelistirmeleri beklenmektedir

(Ayaz ve Soykan 2002, Seren ve Baykal 2007).
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Yonetici hemsireler, saglikta milkemmelligi etkileyen etkenler arasinda kritik
bir 6neme sahiptir ve kuruma yon vermede stratejik bir pozisyondadir (Algiin 2010).

Hemsirelik ekip ¢alismasi ile yiiriitiilen bir meslektir. Ekip ¢aligmasi, ayn1 amag
icin bir araya gelmis bir grup elemanin sorumluluk ve yetkileri paylasarak isbirligi
icerisinde amaca yonelik ¢aligmalar1 anlamina gelir. Bugilin ekip calismasinin 6nem
kazandig1 is hayatinda, bir kurumun basarili olmasi, ¢alisanlarina gurur ve mutluluk
vermesi, rekabet ortaminda varligini siirdiirmesi, etkin ve iiretken olmasi, ekip ¢aligmasi
ve ekibi etkin bir bigimde yonlendiren liderlerle miimkiindiir. (Algiin 2010),

Motivasyonla ilgili orgiitsel faktorler yapilan isin takdir edilmesi, kisiye dnem
verilmesi, ¢agdas disiplin anlayisinin uygulanmasi ile ilgili faktorlerin, ¢alisanlarin
motivasyonu iizerinde ileri diizeyde onemli oldugu sdylenebilir. Yonetimle iletigim
kurabilme ve isin tekdiize olmamasi ile ilgili faktorlerin, g¢alisanlarin motivasyonu
tizerinde ¢ok dnemli oldugu sdylenebilir. Kararlara katilma ve inisiyatif kullanma, fiziki
calisma ortaminin uygunlugu, c¢alisma saatlerinin uygunlugu, is yiikiiniin agiri
olmamasi, sosyal imkanlarin yeterliligi ise ¢alisanlarin motivasyonu iizerinde 6nemsiz
olduklar1 sdylenebilir. Yiiksek motivasyonun kaynagi ise ¢alisanlarin ise yaptiklar
katkinin degerli oldugunu bilmeleri ve islerini sevmeleridir (Ayaz ve Soykan 2002,
Karakaya ve Ay 2007, Oztiirk ve Diindar 2003).

Calisanlarin performansini en st diizeyde tutmay1 basaran kurumlar, iist diizey
yonetimin destegini saglar, beklentileri diizenli olarak ve acik bir sekilde iletirler,
otoriteyl organizasyonun tabanina yayarlar, calisanlar1 problemlere sahip ¢ikip
¢ozmeleri icin tesvik eder ve basarili olanlar1 herkesin oniinde ve sik sik kutlarlar. Bu
kurumlar, Tcretlerin tek basina c¢alisanlarin  performansini arttirmadigini  ancak
destekleyici bir faktdr oldugunu bilirler. Kurumlari ile iyi uyum saglayan ve kurumun
degerlerini destekleyen calisanlarin, performans: yiikselir, ise devamsizlik oranlari
diisiik olur verimi ve is ahlakini arttirmayr amaglarlar. Performans standartlari asil
olarak is analizine ve is niteliklerine dayanir ve orgiitiin calisanlara performanslari
hakkinda geribildirim vermesinin yonetimini olusturur (Ayaz ve Soykan 2002, Oztiirk
ve Diindar 2003).

Calisanlarin beklentisi, gurur duyduklar1 ve katkilarina deger verdigini bildikleri
bir kurumda caligmaktir. Kurumlarin kendi calisanlarina karst sosyal sorumluluklari;

ticretler, caligma saatleri, izinler, egitim, saglik ve sigorta, is saglig1 ve gilivenligi gibi
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konularla kurumlarin sosyal performansinin énemli bir unsurudur. Kurumsal sosyal
sorumluluga, is saglig1 ve giivenliginin penceresinden bakildiginda; mesleki kaza ve
hastaliklarin, bunlarin yarattigi ekonomik kayiplarin ulastifi boyut, saghkli ve giivenli
bir ¢alisma hayatinin yaratilmasi yolunda her tiir girisimin denenmesini zorunlu
kilmaktadir (Y1lmaz 2009).

Kiiresellesmenin yarattig1 yeni bir kavram kurumlarin sosyal sorumluluga bigtigi
rol, diinyada giderek 6nem kazanmaktadir. Saglik sektorii ve sektdr kuruluslart diger
sektorlerle kiyaslandiginda kurumsal sosyal sorumluluk anlayisinin yerlestirilmesinde
oncti gorev istlenmelidir. Bu kuruluglar rol model olmalar1 geregi bir yandan kar
tiretirken diger yandan ¢evre ve toplum agisindan 6zenli davranarak, mali performansi
sosyal sorumlulukla dengelemek icin belirli temel uygulamalar1 takip etmelidir.
Kurumlarin sosyal, ¢evresel ve ahlaki konularda, goniilliiliik ilkesi ile sorumluluk
almasin1 6ngdrmektedir. Bu unsurlarindan biri de saglik kurumlarinin yaninda tiim
kurumlarin ¢alisanlarina karsi olan sorumlulugudur. Saglik kurumlarinda 6nemli bir
yere sahip olan yonetici hemsireler ve ekip calisanlar1 a¢isindan da bir parcgast olduklar
kurumun sosyal sorumluluklarini yerine getirmeleri 6nemlidir. Yonetici hemsirelerin
huzurlu ve giivenli bir ¢aligma ortami yaratmasi, adil performans degerlendirmesi ve iyi
calismanin odiillendirilmesi ile ¢alisan memnuniyetini arttirabilir. Saghk kurumunun
sorumluluklart ¢ercevesinde, c¢alisan hemsirelerine verecegi egitimler ve yapacagi
yatirimlar, kurumun dogru becerilere sahip c¢alisanlarla birlikte olmasina neden olarak
rekabet avantaji saglayabilir (Algiin 2010, Ozgelik 2005, Ozgen 2006, Ozyaral ve ark.
2009, Yilmaz 2009)

Glinlimiiz yoneticilerinin is, teknoloji, pazar, iiretim, para, kalite kaygilarinin
iistinde ve Oncesinde insan kaygisini duymalari, insani degerleri korumalari, en az
teknoloji kadar insan kaynagina yatirim yapmalari bir zorunluluk halini almistir.
Diinyadaki sosyal, teknolojik, ekonomik ve kiiltiirel degisimlerden etkilenmemesi
miimkiin olmayan bir sektor vardir ki bu da saglik bakim organizasyonlaridir. Saglik
bakim organizasyonlarindaki bu hizli degisimlerle, saglik bakim kalitesinin arttirilmasi
ve toplam kaliteden bu alanda da s6z edilmeye baslanmistir. Isgdrenler agisindan uygun
calisma kosullari, hasta ihtiya¢ ve beklentilerinin tatmini, i tanimlari, is iliskileri, kalite
yonetimi gibi siireclerde bir yapilanma ve standardizasyon olusturmayir zorunlu

kilmaktadir. Saglik hizmetlerinde standardizasyon c¢alismalar1 yapilirken hizmet
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kalitesini belirleyen unsurlar iginde, verilen hizmetin kalitesi kadar algilanan hizmet
kalitesinin de Onemine deginilmektedir. Hizmetin kalitesi i¢in hizmet standardi
saptanirken, calisma yasaminin ve is kosularmin da standardi zaman icinde Gnem
kazanmistir. Bu c¢alismalar problem ¢6zme becerileri, deneyimli kadrolar ve bir ekibi
gerektirir. Yoneticilerin burada amaci, calisanlar1 zorlamak ya da giitmek degil,
calisanlarda var olan igsel diirtiileri ortaya g¢ikarmaktir. Bu saglanirken, ¢alisanlarin
gereksinimlerinin doyurulmasi gerekmektedir. Bu gereksinimler, kisinin kurumda
saglayacag1 ekonomik, sosyal ve psikolojik yararlardir. Kurumun sorumlulugu da,
insanlarin kurumun amaglarina ulagsmasina yardimci olurken, kendi gereksinimlerinin
de doyurulabildigi bir davranigsal ortam yaratmaktadir. Kurum ve yonetici hemsireler
calisanlarin1 motive ederek, kisiler arasi iletisimin dnemli islevlerinden birini olusturup,
kurum kiiltiiriiniin saglanmasina olumlu katkilarda bulunacaklardir. Ayni zamanda
kurumlar caliganlarini goniillii olarak projelere katilmalarini desteklemekte ve tesvik
etmekte, calisanlarin yeteneklerini ve kariyerlerini gelistirmeleri icin egitim, kiiltlir ve
sanat gibi faaliyetlerde destek olmaktadir. Yonetici hemsireler ¢alisanlari ile iyi bir
iletisim kurarak ve bu iletisim sonucunda da motive olmus bireyler olarak gorevlerine
devam etmeleri hem kurum kiiltiiri hem verimlilik hem de sosyal sorumluluk
projelerinin i¢inde yer alacak, saglik hizmet kalitesinin arttirilmasinda egitim
programlarinin olusturulmas: hemsirelerin gelisimine olanak saglayacaktir. Saglik
bakim orgiitleri verimlilik, diisiik maliyet, kaliteli hizmet vb. amaclar etrafinda rekabet
etmektedirler. Bu asamada hemsirelik yonetimi bilgi ve becerilerin ortaya konulmasi,
hizmet kalitesi ve verimliligin artmasi i¢in ekibini yetistirmekte ve kurumlarinin sosyal
sorumluluk faaliyetlerinin i¢inde yer almaktadir. Biitiin bunlarin olusumu hemsirelik
egitiminde uygulamalarla baglamaktadir. Kiiltiirel duyarlilik ve sosyal sorumlulugun
diger yonleriyle ahlaki ve profesyonel uygulama yiikiimliiliikleri, moral ve motivasyon
astlanarak toplumun gelecegine hemsire hazirlamak O6grenim kurumlarinin sosyal
sorumluluklar arasindadir (Ayaz 2002, llgaz 2005, Karayel 1996, Mayo 1996, Soykan
2002, Yazic1 2006,).

Hemgirelik, hastalarin giivenini saglama ¢ikarlarim1 ve iyilik hallerini koruma,
sOzclliiglinii yapma, iletisim kurma, diiriistlik ve dogruluk ilkesini koruma, tedaviyi
planlamadan 6nce bilgilendirilmis onam alma, fark edildigini ve ilgilenildigini bildirme,

dini inanglar1 ve degerlerine saygi gdsterme, bakim verme ve etik kurallara uyma ve
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mahremiyete saygi gosterme sorumlulugunu tagimakla birlikte, ekiple ¢alisma, bilingli
bir bigimde itiraz etme ve reklam {iiriinii ya da sponsoru olmama gibi sorumluluklari
tasimaktadir. Hemsirenin gérevi miimkiin oldugu her zaman c¢evresindeki insanlarin
saglhigina gelebilecek her tiirlii zarar1 onlemeye ¢alismak onlar1 hastalik ve hastaligin
etkilerinden korumaktir. Bireye, aileye ve topluma hemsirelik bakim hizmetinin
gotiirtilmesi ve bu hizmetin yonetimi igin saglikli/ hasta bireyi ve saglik bakimi veren
personeli egitmek, saglik bakim ekibinin etkin bir iiyesi olarak ¢alismak ve elestirel
diisince ve arastirmalar yoluyla hemsirelik uygulamalarinin gelistirilmesini
saglamaktir. Meslegi icra etmek, hemsirelik mesleginin organizasyonu igerisinde hasta
bakiminda sosyal ve ekonomik c¢alisma kosullarinin yaratilmasi ve bakimin
saglanmasina agirlik vermekle de ayn1 zamanda sorumludur. Saglik sistemindeki ekibin
bir iiyesi olan hemsirelik sorumluluklarini yerine getirirken, uygulamalarini hemsirelik
alanindaki bilgi, ilke ve becerileri belirler. Ayrica, saglik sisteminin ve hizmet verdigi
kurumun vizyonu misyonu kurumun kiiltiirii ve beklentileri de hizmetin niteligini
belirleyici olmaktadir. Hemsireligin, belirli slirede zorunlu egitim alma, bilimsellige
temellendirilen uygulama yapma, sistematik diisinebilme ve plan yapabilme, kritik
karar verebilme, elestirel diisinebilme, bilingli bakim verme, birlik bilinci kazanma,
mesleki ahlak yasalarina bagli olma gibi mesleki Olgiitler1 vardir. Bu Oolgiitler,
meslegimizi uygulamak i¢in sosyal sorumlulugumuzdur ancak, ICN’nin de belirttigi
gibi hemgire bireye, aileye ve topluma her yerde hizmet vermekte, rolleri ve gii¢ alanlar
giderek genislemektedir (Akdemir 2003, Algiin 2010, Ersoy 1998, Fry 1993, Oz 2004,
Seren ve Baykal 2007).

Kiiresel hemsirelikte is gilicii sosyal bir sorumluluktur ve genel diisiince ve
goriiste sosyal sorumluluk uygulamalar1 profesyonel hemsireligi istemektedir.
Hemsirelik disiplininin toplum i¢in sosyal sorumlulugu kiiresel bir yaklagim olarak
gormekte ve hemsirelik meslegini, sosyal adalet ve hemsirelik programlarini uygulama,
klinik ve akademik basarinin adresidir. Akademik ¢evrede sosyal sorumlulugun
degerinin artmasi, Universite karsisindaki firsatlar, kiiresel klinik firsatlarini artirma,
saglik mesleklerinde sosyal sorumlulukta ilerleme, 6grenimi artirma ve daha ¢ok lider
hemsire gelistirme ve yetistirme sosyal sorumlulugun basarisim1 artiracaktir.
Hemsirelerin yetenekleriyle ilgili fonksiyonlarinin basaris1 egitim ve yonetimle

iligkilidir. Meslekler icerisinde saglik meslekleri de toplumun bir taahiidiidiir.
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Mesleklerin dogal tanimlarinda meslek faaliyetlerinin igerisindeki sosyal sorumluluk ve
etik kodlar kadar toplumun sorumlulugu da oOnemlidir. Hemsirelik egitim
programlarinda veya miifredatlarinda kiiresel hemsirelik uygulamalarinda egitim ve
profesyonellik icin gelecegin lider&yonetici hemsirelerini gelistirme potansiyeline
sahiptir. Kurumlarda s6z sahibi hemsirelerde alt kademe ve tepe yonetimin roliiniin
onemli oldugu, giiclii liderlik 6zelliklerine sahip ve calisanlarini destekleyen, onlarin
gorlis ve diislincelerine 6nem veren yonetim tarzinin degisimin basariya ulasmasinda
etkili oldugu vurgulanmaktadir. Ust yonetimin destekleyici olmasinin, agik ve dogrudan
iletisim kurmasinin, degisimin nedeni ve izlenecek stratejiler hakkinda bilgi vermesinin,
resmi ve resmi olmayan iletisim kanallarimi kullanmasinin degisim uygulamalarinda
olumlu etki yaratacagi yapilan ¢alismalarca da desteklenmektedir (CNA 2008, ICN
2006, Kelley et.all 2008, Seren ve Baykal 2007, Tyer-Vipla et. all. 2009).

Bir meslek tyesi, degisim ve gelisimleri mesleki calismalarina yansitabildigi
siirece mesleginin varligin1 devam ettirebilir. Degisim ve gelisime uyum saglayabilecek
meslek {iyelerinin yetismesi o alandaki egitimin siirekliligi ile miimkiindiir. Genellikle
saglik bilimlerinin tiim dallarinda bilgi diizeyi gittikce artmakta, saglik ve bakim
hizmetlerini sunma yontemleri hizla degismektedir. EZitim alaninda sosyal sorumluluk
ilk olarak hemsirelik okullarindan daha sonra okulun kavramsallastirilmasinda, ¢ekirdek
degerlerine ulagsmak i¢in sosyal sorumluluk yapisinin ifadesine nasil yaklasilacagi,
dersler, tasarimlar, kabul standartlari, klinik pratikler, 6grenci ve yeteneklerinin
degerlendirilmesi ayni zamanda firsatlar1 6grenmek ve Ogretmekle baslar. Okullar
tekrarlayici bir siiregte alinan bir is gibi, sosyal sorumlulugu uygulama, anlamim
aciklama ve uygulandigi alanlar1 aydinlatma gibi profesyonelligin arasinda dogal
baglantidan baska derin ve karmasik bir iliskiyi ortaya koyar. Sosyal sorumlulugun
temelini olusturan yapilar, hemsirelik tarihinin yapisina dokunur ve hemsirelik etik
kotlart ile bagdasir. Hemsirelik meslegi profesyonel sorumluluklari yerine getirmekle
baglar ve hastalarin saghigini etkileyen sosyal yapilarin iginde yer alir. Bu
yikiimliiliikler hemsireligin koklii bir meslek olarak tanmmasima, toplumla olan
kontratina, toplumun yasaminin iyilesmesine sahsinda onun isi i¢in miibadelede meslegi
boyunca giiveni verir. Hemsireligin gecmisi, Florence Nightingale sosyal sorumlulukta
hemsireligin koklerini kurar. Nightingale, toplum ve sagligin arasinda iligkiyi ortaya

koyar. Sosyal kosullarla, hastalik ve 6liim arasindaki baglantiy1, toplumsal diizeylerde
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degisikligi savunarak, egitimle sosyal sorumlulugun biitiinlestirilmesi i¢in ¢aligmalarda
bulunur. Sosyal hareketlerde liderlik roliinii hemsirelere yiikselmeleri i¢in vermistir.
Profesyonel hemsirelik organizasyonlarimi  dogru veya dolayli olarak sosyal
sorumluluga nasil bakilmasi gerektigini soyler.  Etigin ANA kodu (2001) ve
Hemsirelerin Uluslararast Konseyi (ICN) (2006) sosyal sorumluluk kavramini, saglik
engelleri, yoksulluk, is sagligi ve giivenligi, iletisim ve erisim eksikligi, etik ve yasal
sorumlulugun bir pargasi oldugunu belirtmektedir. Saglikli bir toplum profesyonel
hemsireligin iyi yasamimi etkiler. Hemsirelik mesleginin profesyonellesmesi ve
hemsirelerin gorev aldiklar: birimlerde etkili bakim sunabilmeleri igin, yeterli bilgi ve
deneyime sahip olmalari, kariyerlerinin gelisiminin yaninda gelisen teknolojiye paralel
olarak tibbi cihazlar1 dogru kullanmalar1 ve bu cihazlardan en iyi sekilde yararlanmalari,
fiziksel ¢alisma ortamlarinin uygunlugu gerekmektedir. Hemsirelerin profesyonellikleri,
kariyerlerinin gelisimi ve sosyal sorumluluk bilinglerini artmasi i¢in hangi konularda
egitime ihtiya¢ duyduklarinin belirlenerek, hizmet i¢i egitimlerin bu konularda
yapilmasi, dikkate alinmasi gereken bir konudur (Celen ve ark. 2007, Kelly et.all 2008,
ICN 2006).

Saglik kuruluslar1 tarafindan gerceklestirilecek kurumsal sosyal sorumluluk
faaliyetlerinde calisanlar basarili ve saglikli orgilitlerle, toplumun ihtiyag duydugu
alanlara hizmeti yoOnlendirerek sosyal sorumluluk faaliyetlerine tesvik edilirler.
Toplumun ve iilkenin yararina faaliyette bulunularak ¢alisanlarin aktif katilimlari ile
toplumsal sorunlar1 paylasirlar. Saglikli orgiitler, ¢evresel sagligin korunmasi ve
devamliligi i¢in sorumluluklarin1 yerine getirirler. Ekolojik dengenin korunmasi
yoniinde katkida bulunurlar. Calisanlar benzer sorumluluk ve ytikiimliiliikleri tasiyarak
kurumlarin bu yondeki sorumluluklarint yerine getirmede yardimei olurlar. Saglik
kurumlart ve ilgili sivil toplum kurumlarinca desteklenen toplumsal sorumluluklar;
toplum saghigi, ¢alisan sagligi ve giivenligi, egitim, istihdam, ¢evre sorumlulugu,
toplumsal ve ekonomik gelisim, temel insan ihtiyaglar1 ve arzularini karsilayacak sosyal
sorumluluk girisimlerinde bulunulmaktir (Emhan 2007, Mermutlu 2009, Ozgelik 2005,
Ozgen 2006, Ozyaral 2009, Siam 2006, Taysir 2005).

Yonetici hemsirelerin gorev yetki ve sorumluluklar1 geregi gruplart dogru
hedeflere, etkili bi¢imde yoOnlendirmeleri, toplumsal sorumluluk faaliyetlerini

bilgilendirmeleri hasta haklarin1 gozetmelerini saglamaktan ve hastalar1 egitim
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gruplarina katilmalart icin desteklemekten dolayr liderlik o6zelliklerine gereksinim
duyarlar. Yonetici hemsirelerde liderlik, olmasi gereken en Onemli vasiftir ve
hemsirelerin saglam/ hasta bireye hemsirelik bakiminin saglanmasinda belirli amaglara
ulagabilmek icin diger hemsireleri ve ekip tiyelerini etkiledigi bir siire¢ olarak
tanimlanabilir. Hemsirelik mesleki orgilitlenmeyi saglama, ekip calismasini planlama,
calisanlarin basarilarini ortaya koyma, risk alma ve riskli durumlarda bas edebilme,
degisim yaratabilme, atilgan olma, iletisim becerisine sahip olma, problem ¢dzme,
calisan1 kuruma baglama ve is doyumunu artirma konusunda 6nemli katki saglar.
Bunlar1 gerceklestirirken hedef ve amagclarin devamliligina, personel se¢imi ve
yerlestirilmesine, geri bildirim saglamaya, ddiillendirme ve desteklemeye, sorumluluk
ve dogruluk, kararlilik ve bunlarin tizerine temellendirdigi adalet, 6zgiirliik esitlik gibi
ist diizey degerlere dikkat eder. Mesleki organizasyonlarin saglanmasi, ekip
calismasinin planlanmasi ve g¢alisanlarin basarilarini ortaya koymasinda doniistiiriicii
liderlik 6zelliklerine yonetici hemsirelerde ihtiya¢ duyulmaktadir. Orgiitsel bagliligin
arttirllmasi ve calisanlarin is tatminlerinin saglanmasi konusunda énemli bir rolii vardir.
Hemsireler calisma ortamlarinda basarili olmalarint saglayacak kendini tanima, risk
alma, riskli durumlarla bas edebilme, degisim yaratabilme, atilgan ve iletisim becerisine
sahip olma gibi liderlik 6zelliklerine gereksinim duyarlar. Saglik bakim sisteminde yer
alan yonetici hemsireler organizasyonlarin her kademesinde, takim c¢alismasi ve is
birligine giderek artan bir deger vermektedir. Hemsireler saglik ekibinin bir iiyesi
olarak, hasta bakimi deneyimine sahip, vizyon sahibi, insanlarla iyi iletisim kurabilen,
analitik diisiinebilme yetenegi olan, sagligi koruma ve gelistirmeyi amag edinen, giiven
saglayan etkili insanlardir. Meslegin profesyonel uygulayicis1 ve hemsirelik bakim
ekibinin temel insan gilicii olan hemsire, bireylere, ailelere, toplumlara dogrudan
hemsirelik bakimi saglanmasinda sorumlulugu kabul eder ve girisimde bulunur.
Hemsirelik hizmeti hastane hizmetinin en 6nemli pargasidir. Tedavi edici tibbin
gelismesi, temel bilimlerdeki ilerlemeler kadar hemsirelik hizmetlerinin gosterdigi dev
atilimlar sayesinde olmustur. Hemsirelik hizmetleri bilimsel tedavi siireci ve bakim
hizmetleri kapsaminda verdigi hizmetle hastane organizasyon semasinin ve hasta tedavi
siirecinin temel taglarindan birini olusturmaktadir. Bugiin modern hastane isletmeciligi

anlayisiyla yonetilen hastanelerde hemsirelik hizmetlerinin genel kurallari, standartlar

36



icinde bakim hizmeti alinmaktadir (Kanbay 2010, Karahan 2008, Kotler 2008, Okyay
2009, Ozgelik 2005, Ozdemir 2004, Sen 2007, Yazic1 2009).

Saglik kurumlarinda ekipler arasinda hemsirelik 6nemli bir yer tutmaktadir.
Hemsirelik meslegi gorev yetki ve sorumluluklariyla ayri1 bir disiplin olarak yer
almaktadir. Yonetici hemsireler kurumlarda is tanimlarinin yonetimi, organizasyonu,
bakimda kalitenin arttirtlmasi, uygulamalarin takip ve sorumlugunu yerine
getirmektedir. Saglik kurumlarinda calisanlarin sosyal sorumluluk faaliyetlerinde aktif
olarak gorev alabilmeleri, sosyal sorumluluk alaninda bilgilendirilmeleri ve profesyonel
egitim almalari i¢in en biiyiik gorev yonetici hemsirelere diismektedir.

Kurumun sosyal sorumluluklart ile ilgili gorev yetki ve sorumluluklar
bildirmek, ekibini giiclendirmek ve ayni zamanda kurum ve toplum arasinda isbirligi
saglamak yonetici hemgirelerin gorevleri arasinda yer almaktadir (Okyay 2009, Oz

2004, Ozgelik 2005).
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5. GEREC VE YONTEM
5.1.  ARASTIRMANIN TURU VE AMACI

Arastirma, yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk algilayislarinin

belirlenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapildi.

5.2.  ARASTIRMANIN YERI VE ZAMANI
Arastirma,;
> Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi
<> Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi
<> Kartal Liitfi Kirdar Egitim ve Arastirma Hastanesi
<> Fatih Sultan Mehmet Egitim ve Arastirma Hastanesi
<> Marmara Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi
<> Anadolu Saglik Merkezi
w» Medical Park
w» Medicana
& Hisar Intercontinental Hospital
olmak iizere 9 farkli hastaneden gerekli sozlii ve yazili izinler alindiktan sonra (Ek 3)

3.01.2010- 1.03.2010 tarihleri arasinda veriler toplandi.

53.  ARASTIRMANIN EVREN VE ORNEKLEMI

Arastirmanin evreni, Istanbul Ili Anadolu yakasinda farkli statiilerde hizmet
veren, 100 ve iizeri yatak kapasitesine sahip tam tesekkiillii Saglik Bakanligi Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede calisan yonetici
hemsireler olusturmaktadir. Universite Hastanesi 26, Ozel Hastanede 79, Saglik
Bakanligi Egitim ve Arastirma Hastanesi 148 olmak {izere 253 yonetici hemsire
arastirma evrenini olusturmaktadir. Evrenin tamami orneklem olarak alinmistir.
Arastirma, goniillii olarak ¢alismaya katilan Universite Hastanesinde ¢alisan 24, Saglhk
Bakanlhig1 Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢alisan 136, Ozel Hastanede ¢alisan 62 olmak
lizere 222 yonetici hemsire ile gergeklestirildi. Arastirmaya katilmayi kabul etmeyen,
calismanin uygulamasi sirasinda izinli, raporlu olan 31 hemsire aragtirmanin kapsamina

alimmamistir. Arastirmaya katilma oran1 %87,74 olarak goriilmektedir.
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54. VERI TOPLAMA ARACLARI

Arastirmada kullanilan veri toplama araci iki boliimden olusmaktadir. Birinci
boliimde yonetici hemsirelere yonelik bilgi formu, ikinci béliim de yonetici hemsirelerin
kurumsal sosyal sorumluluk algilayiglarini belirlemeye yonelik anket formu yer
almaktadir (Ek 2)

1. Bilgi Formu

Birinci bolimde yer alan bilgi formu, arasgtirmaci tarafindan literatiir
dogrultusunda gelistirildi (Dogan 2007, Giltekin 2003, Kanbay 2010, Yazici 2006).
Yonetici hemsirelerin tanitict ve mesleki 6zelliklerini igeren; yasi, medeni durumu,
egitim durumu, ¢alisilan kurum, kurumdaki gorevi, meslekte hizmet siiresi, calisilan
boliim, yonetici olarak c¢alisma yili, hemsirelik yonetimi konusunda egitim alma
durumu, kuruma baghlik, kurumsal sosyal sorumluluk kavrami ve galisilan kurumun
kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri ile ilgili bilgi sahibi olma durumu ile ilgili 18

sorudan olusmaktadir.

2. Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislarim Belirleyen Anket Formu

Ikinci boliimde yer alan kurumsal sosyal sorumluluk algilayislarini belirleyen
anket formu arastirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda hazirland1 (Aydede 2007,
Cora 1996, Dogan 2007, Dobers 2009, Giiltekin 2003, llgaz 2005, Naeem 2009,
Ozdemir 2004, Ozdemir 2007, Ozgen 2006, Sénmez 2000, Yamak 2007, Yarar 2008,
Kiiresel Ilkeler Sézlesmesi 2010).

Kurumsal sosyal sorumluluk ile ilgili ¢alismalari olan 6gretim elemanlar1 ve
kurumsal sosyal sorumluluk dernegi proje koordinatdriinden uzman goriisii alindi (EK1).
Gortlis ve Onerileri goz onilinde bulundurularak kurumsal sosyal sorumluluk algilayisin
belirleyen anket formunda 50 sorudan olusan ifadeler yer aldi.

Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilama anketinde bulunan 50 soru ic¢in 33
yonetici hemsire lizerinde 6n test uygulamasi yapildi ve Croncbah’s Alpha degeri 0,970
olarak bulundu.

Calismanin gecerlilik incelemelerinde, kapsam gecerliligi ve yap1 gecerliligi
yontemleri kullanildi. Kapsam gegerliligi asamasinda uzmanlar tarafindan, KSS

anketindeki her bir maddenin ve dlgegin biitiiniiniin 6lgme aracina uygun olup olmadigi,
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anketin 6l¢gmek istenen alani temsil edip etmedigi ve alan disinda farkli kavramlar
barmdirip barindirmadigr degerlendirildi (Aksayan ve ark. 2004, Erkus 2005, Sipahi ve
ark. 2010, Tiirkoglu 2010).

Hazirlanan 6lgegin hem Olgtiigii niteliklerin neler oldugunu, hem de Olgegin
uygulandigr kisilerin aldig1 puanlarin ne anlama geldigini arastirmak i¢in 6lgegin yap1
gecerliligi degerlendirilir. Yap1 gecerligi icin, temelde birbiri ile baglantili degiskenleri
belli bir kiimede bir araya getirmeye yarayan Faktor Analizi Yontemi kullanildi
(Aksayan ve ark. 2004, Erkus 2005, Sipahi ve ark. 2010, Tiirkoglu 2010).

Veriler esit aralikli 6lgek niteliginde (Likert gibi) ve esas amag dlgek gelistirmek
oldugunda, 6l¢ek maddelerinin hangi bagliklar altinda gruplanabilecegini saptamak icin
kesfedici faktor analizi yontemlerinden Temel Bilesenler Analizi yontemi kullanildh.
Birden fazla faktor (alt boyut) ortaya cikarmak amaglaniyorsa, dik agili dondiirme
bi¢imlerinden biri olan Varimax Rotasyonu yapildi (Aksayan ve ark. 2004, Erkus 2005,
Sipahi ve ark. 2010, Tiirkoglu 2010).

Kurumsal sosyal sorumluluk algilama anketi faktor analizi ve istatistiksel analiz
caligmalar1 yapildi. Istatistiksel incelemeler sonucunda 23 soruyu igeren 5 boyut elde
edildi. Olusturulan boyutlar ve Croncbah’s Alpha degerleri; Ahlaki Sorumluluk (0,825),
Kurumsal Sorumluluk (0,887), Yasal Sorumluluk (0,773) Cevre Sorumlulugu (0,755)
ve Gonilli Sorumlulugu (0,710) dur. KSS Algilama anketinde yer alan 23 sorunun
toplam Croncbah’s Alpha degeri 0,945 olarak bulundu. KSS algilama anketine ait faktor

analizi Tablo 4’de gosterildi.
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Tablo 1. Faktor Analizine iliskin KMO ve Bartlet Testi
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. ,932

Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square  4481,059
df 406
Sig. ,000

Faktor analizi yapmak amaci ile yaptigimiz Srneklemenin yeterliligini gosteren
KMO ve Barlett testleri uygulanmaktadir. Testler sonucunda KMO degerinin 1’e yakin
olmasi, Barlet testinin de anlamlilik diizeyinin p<0,05 olmas1 beklenir. Yapilan KMO
ve Barlett analizi sonucunda KMO degerinin 0,932 olarak Bartlett degerinin ise 0,05

den kiigiik oldugu ve faktor analizinin yapilabilir oldugu goriildii.

Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilama anketinin puanlamasi 5.00-1.00=4.00
puanhik bir genislige dagilmaktadir. KSS Algillama deger yorumlar1 Tablo 2’de

gosterilmektedir.

Tablo 2. KSS Algilama Deger Arahg Yorumlari

Deger Arahg: Yorum
1.00-1.79........c...e. cok diisiik
1.80-2.59............... disik
2.60-3.39............... orta
3.40-419............... yliksek
4.20-5.00............... cok yiiksek
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Tablo 3. KSS Algilama Anketi Alt Boyutlarin Belirlenmesi

Baslangi¢ Ozdegeri

Tanimlanan Fark Yiiki

Déndiiriilmiis Kareler TOplam Yiiki

Varyansin Kiimiilatif Varyansin | Kiimiilatif Varyansin Kiimiilatif

K. Toplam | Yiizdesi Yiizdesi Toplam Yiizdesi Yiizdes Toplam Yiizdesi Yiizdes

1 22,127 44,255 44,255 22,127 44,255 44,255 6,833 13,667 13,667
2 2,949 5,898 50,153 2,949 5,898 50,153 6,219 12,439 26,105
3 2,442 4,884 55,037 2,442 4,884 55,037 6,101 12,203 38,308
4 1,783 3,566 58,603 1,783 3,566 58,603 3,860 7,721 46,029
5 1,533 3,066 61,668 1,533 3,066 61,668 3,551 7,103 53,132
6 1,287 2,575 64,243 1,287 2,575 64,243 3,387 6,774 59,906
7 1,089 2,179 66,422 1,089 2,179 66,422 3,258 6,516 66,422
8 ,990 1,981 68,403

9 ,905 1,810 70,213

10 ,855 1,710 71,923

11 775 1,551 73,474

12 742 1,483 74,957

13 ,698 1,396 76,352

14 ,674 1,348 77,701

15 ,653 1,307 79,008

16 ,616 1,232 80,239

17 ,591 1,181 81,421

18 574 1,148 82,569

19 ,554 1,109 83,678

20 ,490 ,979 84,657

21 ,484 ,968 85,624

22 435 ,870 86,495

23 421 ,842 87,337

24 410 ,819 88,157

25 ,402 ,804 88,961

26 ,392 ,783 89,744

27 ,369 137 90,481

28 ,342 ,684 91,165

29 ,334 ,668 91,834

30 ,314 ,629 92,462

31 ,293 ,585 93,048

32 ,275 ,551 93,599

33 ,268 ,536 94,135

34 ,266 ,531 94,666

35 254 ,508 95,174

36 239 479 95,653

37 ,231 ,461 96,114

38 221 442 96,557

39 ,203 ,407 96,963

40 ,191 ,382 97,345

41 ,170 ,340 97,685

42 ,162 ,324 98,009

43 ,153 ,306 98,316

44 ,152 ,303 98,619

45 ,140 ,280 98,899

46 ,126 ,252 99,151

47 121 ,241 99,392

48 112 ,225 99,617

49 ,101 ,203 99,820

50 ,090 ,180 100,000

Extraction Method: Principal Component Analysis.
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Tablo 3’de goriildiigli iizere kurumsal sosyal sorumluluk algilama anketi 7 alt
boyuttan olugsmaktadir. Yapilan istatistiksel analizler sonucunda KSS Algilama anketini
23 sorudan olusan 5 alt boyuttan olusmustur.

1. Alt boyut toplam varyansin % 13,667’sini, 2. alt boyut toplam varyansin
%12,439’unu, 3. alt boyut toplam varyansin %12,203’inii, 4. alt boyut toplam
varyansin %7,103’iinii ve 5. alt boyut %6,774’tinii agiklamaktadir. A¢iklanan toplam
varyans % 66,422’si, %50-70 araligindadir ve bu aralik yeterli kabul edilebilir (Sipahi
2010, Tirkoglu 2010).
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Tablo 4. KSS Algilama Anketi Alt Boyutlarinin Belirlenmesi

KSS Alt Boyutlar: 1 2 3 4 5

Soru No

AS49 ,666

AS44 ,639

AS47 ,551

AS41 514

KS28 ,670

KS29 617

KS13 ,610

KS3 ,589

KS21 ,528

KS15 ,490

KS10 ,480

YS6 ,740

YS8 ,615

YS42 578

YS4 514

CS37 ,645

CY35 ,634

CY33 564

CY40 563

GS46 ,739

GS9 ,648

GS11 ,551

GS43 514

Tablo 4’de KSS algilama anketinin alt boyutlarinda yer alan Ahlaki Sorumluluk (AS),
Kurumsal Sorumluluk (KS), Cevre Sorumlulugu (CS) ve Goniillii Sorumluluk (GS) faktor
yiikleri gortilmektedir.
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Tablo 5. KSS Algilama Anketi Inceleme Dis1 Birakilan Sorular

ﬁIOFU Kurumsal Sosyal Sorumluluk Anket Sorulari

0:

KS1 Temel prensiplerimizden biri kaliteli hizmet sunmaktir.

KS2 Hizmet kalitesini yiikseltmek i¢in standartlar olusturulmaktadir.

AS5 Hasta memnuniyetine dnem verilmektedir.

KS7 Calisanlarin yasam kalitesini arttiran sosyal haklar saglanmaktadir.

AS12 Herkesce bilinen acik ve anlasilir bir performans degerleme sistemi mevcuttur.

KS14 Ekip caligmasina agirlik verilmektedir.

KS16 Acik ve net hazirlanmig organizasyon semasi mevcuttur.

KS17 Performans degerleme sonucu galiganlarla paylasiimaktadir.

AS18 Calisanlar arasinda ayirim yapilmamaktadir.

KS19 Performans degerleme diizenli olarak yapilmaktadir.

KS20 Calisanlara sosyal sorumluluk konularinda egitimler verilmektedir.

KS22 Kurumun belirlenmis misyon, vizyon ve degerleri vardir.

KS23 Krize yonelik 6nlemler alinmaktadir.

KS24 Ise yeni baslayanlar oryantasyon egitimi almaktadar.

KS25 Yonetim her tiirlil yenilik stratejisine agiktir.

YS26 Kurumda insan haklari tiim yonleriyle korunmaktadir.

KS27 Sosyal sorumluluk faaliyetleri ¢alisanlara kurumsal gazete, dergi, pano ve toplantilar araciligiyla
iletilmektedir.

AS30 Calisanlar kurumsal etik kurallariyla ilgili egitim almaktadir.

KS31 Sosyal sorumluluk uygulamalartyla ilgili kurum i¢i ve kurum dis1 bilgilendirmeler yapilmaktadir.

KS32 Kurumsal sosyal sorumluluk ile ilgili raporlama yapilmaktadir.

CS34 Kurum ¢evreye, topluma, calisanlara ve bireylere saygili davranmaktadir.

AS36 Calisanlarin disiince ve istekleri dikkate alinmaktadir.

AS38 Terfi, taktir ve 6diillendirme objektif ve adil olarak gerceklestirilmektedir.

AS39 Etik davraniglar sosyal sorumluluk anlayigim giiclendirmektedir.

(CS45 Cevreyi korumaya yonelik onlemler alinmaktadir. (tibbi atiklarin ayristirilmasi, kagit, pil atik
ayrilmast)

KS48 Kurum siirdiiriilebilir kalkinmay1 saglam bir is idaresi i¢in temel bir unsur olarak gormektedir.

KS50 Kurum ve ¢aliganlari saglik, ¢evre risklerini en aza indirmek i¢in faaliyet gosterilmektedir.

Tablo 5°de KSS algilama anketinde yapilan degerlendirmeler sonucunda ¢ikarilan

sorular goriilmektedir.
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Tablo 6. KSS Algilama Anketi Alt Gruplar Altinda Toplanan Boyutlar

Faktor 1 | Ahlaki Sorumluluk

AS49 Kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalar seffaf olarak yiiriitiilmektedir.

AS44 Her tiirlii zorlayic1 ve baski altinda ¢alisma engellenmektedir.

AS47 Yéneticiler ¢alisanlarii her konuda temsil etmektedir.

AS41 Etik olmayan davranislara kars1 hosgoriilii davranilmayacagi belirtilmektedir.
Faktor 2 | Kurumsal Sorumluluk

KS28 Uygun pozisyonlara atamalarda kurumun sosyal sorumluluk anlayisina uygun adaylar yerlestirilmektedir.
KS29 Kurum hedeflerine ulastiginda calisanlar 6diillendirilmektedir.

KS13 Calisan motivasyonu i¢in degisik yontemlerden yararlanilmaktadir.

KS3 Calisanlarin kuruma kazandirilmasi ve kaliciliginin saglanmasi 6nemsenmektedir.
KS21 Caligsmak icin tercih edilen bir kurum oldugunu diisiinmekteyim.

KS15 Performans degerleme sonuglart iicret, egitim ve terfi vb. konularda kullanilmaktadir.
KS10 Calisanlar yetenekleri ve kariyerleri igin desteklenmektedir.

Faktor 3 | Yasal Sorumluluk

YS6 Hasta haklar1 uygulanmaktadir.

YS8 Faaliyetler kanunlara uygun bir sekilde gerceklestirilmektedir.

YS42 Calisanlarin is saglig1 ve giivenligine yonelik dnlemler alinmaktadir.

YS4 Calisanlarla ilgili yasal diizenlemelere uyulmaktadir.

Faktor 4 | Cevre Sorumlulugu

CS37 Cevrenin korunmasi ve gelisimi i¢in kaynak saglanmaktadir.

CS35 Teknolojik verimlilik zaman y6netimini olumlu etkilemektedir.

CS33 Cevre sorumlulugunun yayginlastirilmasi i¢in girisimlerde bulunulmaktadir.
CS40 Fiziksel caligma ortamu ¢aliganlart olumlu yonde etkilemektedir.

Faktor 5 | Goniillii Sorumluluk

GS46 Toplumun sosyal sorumluluk ¢6ziimiine yonelik faaliyetler gosterilmektedir.

GS9 Siirdiiriilebilir ve dlgiilebilir sosyal sorumluluk projeleri uygulanmaktadir.

GS11 Kurum sivil toplum kuruluslarina yardimda bulunmaktadir.

GS43 Isi iyi yapabilmek icin gerekli bilgilere ulasilabilmektedir.

Tablo 6’da faktorlerin isimlendirilmesi ve sorularin hangi alt gruplar altinda

toplandig1 goriilmektedir. Literatiire gore (Aksayan ve ark. 2004, Erkus 2005, Sipahi ve

ark. 2010, Tirkoglu 2010) faktor analiz yiikii 0,40 altinda olan sorularin ¢alismadan

cikarilmasi dnerilmektedir. KSS Algilama anketinde faktor yiikii 0,40 altinda olan diger

maddeler ¢ikarilmistir.
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Tablo 7. Faktor 1 Ahlaki Sorumluluk Boyutunun Tanimsal Bulgular

Madde No N | Min. | Max. | Ort. SS

AS41 221 | 1,000 | 5,000 | 3,733 | 0,923
AS44 221 | 1,000 | 5,000 | 3,421 | 0,981
AS47 221 | 1,000 | 5,000 | 3,538 | 1,089
AS49 221 | 1,000 | 5,000 | 3,317 | 1,000

Tablo 7 incelendiginde, aragtirmaya katilan yonetici hemgirelerin KSS Algilama
boyutlarindan ahlaki sorumluluk puan ortalamasi; AS41 (3,733+ 0,923) en yiiksek,
AS49 (3,317£1,000) en diisiik puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 8. Faktor 2 Kurumsal Sorumluluk Boyutunun Tanimsal Bulgulari

Madde No | N Min. [ Max. [ Ort. SS

KS3 221 | 1,000 | 5,000 | 3,602 | 1,166
KS10 221 | 1,000 | 5,000 | 3,452 | 1,080
KS13 221 | 1,000 | 5,000 | 2,955 | 1,095
KS15 221 | 1,000 | 5,000 | 3,041 | 1,188
KS21 221 | 1,000 | 5,000 | 3,380 | 1,018
KS28 221 | 1,000 | 5,000 | 3,005 | 1,093
KS29 221 | 1,000 | 5,000 | 2,765 | 1,111

Tablo 8 incelendiginde, arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin KSS Algilama
boyutlarindan kurumsal sorumluluk puan ortalamasi; KS3 (3,602+1,166) en yiiksek,
KS29 (2,765+1,111) en diisiik puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir.
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Tablo 9. Faktor 3 Yasal Sorumluluk Boyutunun Tanimsal Bulgulari

Madde No N | Min. | Max. | Ort. SS

YSs4 221 | 1,000 | 5,000 | 3,624 | 1,040
YS6 221 | 1,000 | 5,000 | 4,208 | 0,911
YS8 221 | 1,000 | 5,000 | 3,620 | 0,968
YS42 221 | 1,000 | 5,000 | 3,652 | 1,040

Tablo 9 incelendiginde, arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin KSS Algilama
boyutlarindan yasal sorumluluk puan ortalamasi; YS6 (4,208 +0,911) en yiiksek, YS8
(3,620+0,968) en diisiik puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 10. Faktor 4 Cevre Sorumluluk Boyutunun Tanimsal Bulgular:

Madde No | N Min. [ Max. [ Ort. SS

(S33 221 | 1,000 | 5,000 | 3,204 | 0,914
S35 221 | 1,000 | 5,000 | 3,701 | 0,905
¢S37 221 | 1,000 | 5,000 | 3,312 | 0,888
¢S40 221 | 1,000 | 5,000 | 3,692 | 1,166

Tablo 10 incelendiginde, arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin KSS Algilama
boyutlarindan ¢evre sorumluluk puan ortalamasi; CS35 (3,701+0,905) en yiiksek, CS33
(3,204+0,914) en diisiik puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir.
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Tablo 11. Faktor 5 Goniillii Sorumluluk Boyutunun Tanimsal Bulgular

MaddeNo | N | Min. | Max. | Ort. SS
GS9 221 | 1,000 | 5,000 | 3,353 | 0,859
GSs11 221 | 1,000 | 5,000 | 3,195 | 0,854
GS43 221 | 1,000 | 5,000 | 3,742 | 0,959
GS46 221 | 1,000 | 5,000 | 3,534 | 0,897

Tablo 11 incelendiginde, arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin KSS Algilama
boyutlarindan  goniillii  sorumlulugu; GS43 (3,74240,959) en yiksek, GS11
(3,195+0,854) en diisiik puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir.
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Tablo 12. KSS Algilama Anketi Alt Boyutlarinin Toplam Korelasyon Puanlari

Arasindaki Tliski
Alt Boyutlar Alt Boyut N r p
Kurumsal Sorumluluk Ahlaki Sorumluluk 221 0,720 0,000
Yasal Sorumluluk Ahlaki Sorumluluk 221 0,695 0,000
Cevre Sorumlulugu Ahlaki Sorumluluk 221 0,765 0,000
Goniilli Sorumluluk Ahlaki Sorumluluk 221 0,788 0,000
Yasal Sorumluluk Kurumsal Sorumluluk 221 0,687 0,000
Cevre Sorumlulugu Kurumsal Sorumluluk 221 0,639 0,000
Goniilli Sorumluluk Kurumsal Sorumluluk 221 0,698 0,000
Cevre Sorumlulugu Yasal Sorumluluk 221 0,656 0,000
Goniillii Sorumluluk Yasal Sorumluluk 221 0,754 0,000
Goniilli Sorumluluk Cevre Sorumlulugu 221 0,723 0,000

p<0,0001

Tablo 12 incelendiginde, kurumsal sorumluluk alt boyutu ile ahlaki sorumluluk
alt boyutu arasindaki iliskiyi belirlemek {izere yapilan korelasyon analizi sonucunda,
puanlar arasinda %72 diizeyinde pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,720;
p=0,000<0,05). Buna goére kurumsal sorumluluk alt boyutu puanmi arttik¢a ahlaki
sorumluluk alt boyutu puani da artmaktadir.

Yasal sorumluluk alt boyutu ile ahlaki sorumluluk alt boyutu arasindaki iligkiyi
belirlemek tizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %69,5
diizeyinde pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=0,695; p=0,000<0,05). Buna gore
yasal sorumluluk alt boyutu puani arttikca ahlaki sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Cevre sorumlulugu alt boyutu ile ahlaki sorumluluk alt boyutu arasindaki iligkiyi
belirlemek iizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %76,5
diizeyinde pozitif yonde anlamli iligski bulunmustur (r=0,765; p=0,000<0,05). Buna gore
cevre sorumlulugu alt boyutu puani arttikca ahlaki sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Goniilli sorumluluk alt boyutu ile ahlaki sorumluluk alt boyutu arasindaki
iligkiyi belirlemek iizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %78,8
diizeyinde pozitif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=0,788; p=0,000<0,05). Buna gore
gontlli sorumluluk alt boyutu puani arttikca ahlaki sorumluluk alt boyutu puani da

artmaktadir.
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Yasal sorumluluk alt boyutu ile kurumsal sorumluluk alt boyutu arasindaki
iliskiyi belirlemek tizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %68,7
diizeyinde pozitif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=0,687; p=0,000<0,05). Buna gore
yasal sorumluluk alt boyutu puani arttik¢a kurumsal sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Cevre sorumlulugu alt boyutu ile kurumsal sorumluluk alt boyutu arasindaki
iligkiyi belirlemek {izere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %63,9
diizeyinde pozitif yonde anlaml iligski bulunmustur (r=0,639; p=0,000<0,05). Buna gore
¢evre sorumlulugu alt boyutu puani arttikga kurumsal sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Gonilli sorumluluk alt boyutu ile kurumsal sorumluluk alt boyutu arasindaki
iliskiyi belirlemek iizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %69,8
diizeyinde pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=0,698; p=0,000<0,05). Buna gore
goniillii sorumluluk alt boyutu puani arttik¢a kurumsal sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Cevre sorumlulugu alt boyutu ile yasal sorumluluk alt boyutu arasindaki iligkiyi
belirlemek tiizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %65,6
diizeyinde pozitif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=0,656; p=0,000<0,05). Buna gore
cevre sorumlulugu alt boyutu puani arttikca yasal sorumluluk alt boyutu puami da
artmaktadir.

Gonilli sorumluluk alt boyutu ile yasal sorumluluk alt boyutu arasindaki iligkiyi
belirlemek tizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %75.4
diizeyinde pozitif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=0,754; p=0,000<0,05). Buna gore
goniillii sorumluluk alt boyutu puani arttik¢a yasal sorumluluk alt boyutu puani da
artmaktadir.

Goniilli sorumluluk alt boyutu ile ¢evre sorumlulugu alt boyutu arasindaki
iligkiyi belirlemek {lizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda %72,3
diizeyinde pozitif yonde anlamli iligski bulunmustur (r=0,723; p=0,000<0,05). Buna gore
goniillii sorumluluk alt boyutu puani arttikga ¢evre sorumlulugu alt boyutu puani da

artmaktadir.
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Tablo 13. KSS Algilama Anketi Madde Toplam Korelasyonu

Madde Madde ) Diizeltilmis Madde
Madde No _ Silindiginde Silindiginde Olcek Toplam Madde Silmediginde
Ol¢ek Ortalamasi Varyansi Korelasyonu Cronbach’s Alfa
KS3 75,44 222,148 ,631 ,943
YS4 75,42 225,508 ,604 ,943
YS6 74,84 230,873 ,497 ,945
YS8 75,43 226,891 ,604 ,943
GS9 75,69 227,869 ,649 ,943
KS10 75,59 224,279 ,618 ,943
GS11 75,85 232,955 451 ,945
KS13 76,09 222,255 674 ,942
KS15 76,00 221,841 ,627 ,943
KS21 75,67 222,842 ,709 ,942
KS28 76,04 221,694 ,693 ,942
KS29 76,28 222,239 ,663 ,943
CS33 75,84 227,116 ,635 ,943
S35 75,34 229,345 ,557 ,944
CS37 75,73 226,406 ,683 ,942
CS40 75,35 224,811 ,551 ,944
AS41 75,31 227,425 ,617 ,943
YS42 75,39 221,567 ,7136 941
GS43 75,30 223,403 137 ,942
AS44 75,62 223,381 ,719 ,942
GS46 75,51 228,706 ,587 ,944
AS4T 75,51 221,342 ,707 ,942
AS49 75,73 222,944 ,720 ,942

Croncbah’s Alpha maddeler aras1 korelasyona bagli uyum degeridir. Croncbah’s
Alpha degeri faktor altindaki sorularin toplamdaki giivenilirlik seviyesini
gostermektedir. Alfa degeri ne kadar yiiksek ise 6l¢egin o derece giivenilir oldugundan
s0z edilebilir.

Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilama anketinde 23 sorunun giivenilirlik
incelemesinde Cronbach Alpha Degeri 0,945 bulunmustur. Giivenilirlik analizi
sonucunda “Yonetici Hemsirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislarmin
Belirlenmesi” amaciyla gelistirilen anket formu cok ileri diizeyde giivenilir oldugu

belirtilebilir.
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Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilama anketinin cevaplamasi 5°li likert tipinde
¢ok olumludan ¢ok olumsuza kadar olan segeneklerden isaretlenmesi seklindedir. Buna

gore;
(5) kesinlikle katiliyorum
(4) katiliyorum
(3) kararsizim
(2) katilmiyorum

(1) kesinlikle katilmiyorum

seklindedir. KSS algilama anketinin puanlamasi 5.00-1.00=4.00 puanlik bir genislige
dagilmistir. Buna gore; 1.00-1.79 puan araligi, “¢ok disiik”, 1.80-2.59 “diisiik”, 2.60-
3.39 “orta”, 3.40-4.19 “yiiksek” ve 4.20-5.00 arasi “cok yiiksek” olarak
degerlendirilmektedir. KSS Algilama anketi sorularina verilen cevaplarin incelemesi

yapilmis, ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 14’de verilmistir.
* Arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin KSS algilama puanlart;
*  %4,3’1l ¢ok yliksek
* 09052,2°s1 yiiksek

e %43,5’1orta
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Tablo 14. KSS Algillama Anketine Verilen Cevaplarin incelenmesi

Madde Kesinlikle Kesinlikle Ort. | SS
No katilmiyorum Katilmiyorum Kararsizim Katihlyorum katihyorum
n % n % n % n % n %

AS41 6 3 17 8 44 20 117 53 37 17 3,733 | 0,923
AS44 8 4 30 14 69 31 89 40 25 11 3,534 | 0,897
AS47 14 6 26 12 43 19 103 47 35 16 3,317 | 1,000
AS49 13 6 26 12 81 37 80 36 21 10 3,602 | 1,166
KS3 13 6 30 14 43 19 81 37 54 24 3,602 | 1,166
KS10 11 5 32 14 60 27 82 37 36 16 3,452 | 1,080
KS13 22 10 57 26 65 29 63 29 14 6 2,955 [ 1,095
KS15 26 12 50 23 57 26 65 29 23 10 3,041 | 1,188
KSs21 16 7 21 10 66 30 99 45 19 9 3,380 | 1,018
KS28 24 11 48 22 63 29 75 34 11 5 3,005 | 1,093
KS29 26 12 75 34 60 27 45 20 15 7 2,765 | 1,111
YS4 9 4 26 12 44 20 102 46 40 18 3,624 | 1,040
YS6 5 2 3 1 34 15 78 35 101 46 4,208 | 0,911
YS8 11 5 13 6 56 25 110 50 31 14 3,620 | 0,968
ys42 12 5 17 8 48 22 103 47 41 19 3,652 | 1,040
CS33 10 5 34 15 88 40 79 36 10 5 3,204 | 0,914
CS35 5 2 19 9 46 21 118 53 33 15 3,701 | 0,905
CS37 8 4 29 13 80 36 94 43 10 5 3,312 | 0,888
CS40 18 8 22 10 20 9 111 50 50 23 3,692 | 1,166
GS9 6 3 23 10 94 43 83 38 15 7 3,353 | 0,859
GS11 4 2 40 18 97 44 69 31 11 5 3,195 | 0,854
GS43 8 4 16 7 41 19 116 52 40 18 3,421 | 0,981
GS46 6 3 19 9 71 32 101 46 24 11 3,538 | 1,089

KSS Algilama anketi sorularina verilen cevaplar incelendiginde; AS41 “Etik

olmayan davraniglara karsi hosgoriilii davranilmayacagi belirtilmektedir” maddesine

yonetici hemsirelerin %53 “katiliyorum” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,733+,923) diir.



AS44 “Her tiirlii zorlayict ve baski altinda calisma engellenmektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %401 “katiliyorum” yanitin1 vermigtir. KSS algilama puan
ortalamasi (3,534+,897) tir.

AS47 “Yoneticiler ¢alisanlarin1 her konuda temsil etmektedir” maddesine yonetici
hemsirelerin %47’si “katiliyorum” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan ortalamasi
(3,317£1,00) dur.

AS49 “Kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalar1 seffaf olarak yiiriitiilmektedir”
maddesine yonetici hemsirelerin %37’s1 “kararsizim” yanitin1 vermistir. KSS algilama
puan ortalamasi (3,602+1,166) tir.

KS3 “Calisanlarin  kuruma kazandirilmast ve kaliciliginin  saglanmasi
onemsenmektedir” maddesine yonetici hemsirelerin %37°si “katiliyorum” yanitini
vermistir. KSS algilama puan ortalamasi (3,602+1,166) dir.

KS10 “Calisanlar yetenekleri ve kariyerleri i¢in desteklenmektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %37’si “katiliyorum” yanmitint vermistir. KSS algilama puan
ortalamasi (3,452+1,08) dir.

KS13 “Calisan motivasyonu i¢in degisik yOntemlerden yararlanilmaktadir”
maddesine yonetici hemsirelerin %29’u “kararsizim” yanitin1 vermistir. KSS algilama
puan ortalamasi (2,955+1,09) dir.

KS15 “Performans degerleme sonuglari ticret, egitim ve terfi vb. konularda
kullanilmaktadir” maddesine yonetici hemsirelerin  %29°u  “katiliyorum”  yanitini

vermigstir. KSS algilama puan ortalamasi (3,041+1,18) dir.

KS21 “Calismak icin tercih edilen bir kurum oldugunu diistinmekteyim” maddesine
yonetici hemsirelerin %45°1 “katiliyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,380+1,01) dir.

KS28 “Uygun pozisyonlara atamalarda kurumun sosyal sorumluluk anlayigina
uygun adaylar yerlestirilmektedir” maddesine yoOnetici hemsirelerin = %34’

“katiliyorum” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan ortalamasi (3,005+1,09) dir.

KS29 “Kurum hedeflerine ulastiginda calisanlar odiillendirilmektedir” maddesini
yonetici hemsirelerin %34l “katilmiyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (2,765+1,11) dir.
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YS4 “Caligsanlarla ilgili yasal diizenlemelere uyulmaktadir” maddesine yonetici
hemsirelerin %46°si “katiliyorum” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan ortalamasi

(3,624+1,04) dr.

YS6 “Hasta haklar1 uygulanmaktadir” maddesine yonetici hemsirelerin %46’s1
“kesinlikle katiliyorum” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan ortalamasi (4,208+,911)
dir.

YS8 “Faaliyetler kanunlara uygun bir sekilde gerceklestirilmektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %50’s1 “katiliyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,620+,968) dir.

YS42 “Calisanlarin i saghigt ve gilivenligine yonelik Onlemler alinmaktadir”
maddesine yonetici hemsirelerin %47’si “katiliyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama

puan ortalamasi (3,652+1,014) dir.

¢S33  “Cevre  sorumlulugunun  yayginlastirilmast  igin  girisimlerde
bulunulmaktadir” maddesine yonetici hemsirelerin  %40°1 “kararsizim” yanitini

vermigstir. KSS algilama puan ortalamasi (3,204+,914) dir.

(S35 “Teknolojik verimlilik zaman yonetimini olumlu etkilemektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %53°1 “katiliyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,7014,905) dir.

CS37 “Cevrenin korunmasi ve gelisimi i¢in kaynak saglanmaktadir” maddesine
yonetici hemsirelerin %43t “katiliyorum” yanmitint vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,312+,888) dir.

(CS40 “Fiziksel ¢alisma ortami calisanlar1 olumlu yonde etkilemektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %50’si “katiliyorum” yanitim1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,692+1,166) dir.

GS9 “Siirdiiriilebilir ve 6lgiilebilir sosyal sorumluluk projeleri uygulanmaktadir”
maddesine yonetici hemsirelerin %43’ “kararsizim” yanitin1 vermistir. KSS algilama

puan ortalamasi (3,3534,859) dir.

GS11 “Kurum sivil toplum kuruluslarina yardimda bulunmaktadir” maddesine
yonetici hemsirelerin %44’si “kararsizim” yanitin1 vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,195+,854) dir.
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GS43 “Isi iyi yapabilmek icin gerekli bilgilere ulasilabilmektedir” maddesine
yonetici hemsirelerin %52’si “katiliyorum” yanitint vermistir. KSS algilama puan

ortalamasi (3,421+,981) dir.

GS46  “Toplumun sosyal sorumluluk ¢6ziimiine yonelik  faaliyetler
gosterilmektedir” maddesine yonetici hemsirelerin  %46’s1  “katiliyorum”  yanitini

vermistir. KSS algilama puan ortalamasi (3,538+1,089) dir.

Yonetici hemsirelerin KSS algilama puan ortalamalar1 incelendiginde, YS6 “hasta
haklar1 uygulanmaktadir” maddesi genel puan ortalamalarinin en yiiksek (4,208+,911),
KS29 “Kurum hedeflerine ulastiginda ¢alisanlar 6diillendirilmektedir” maddesi puan

ortalamalarinin en disiik (2,765+1,111) oldugu goriilmektedir.

5.5. VERI TOPLAMA YONTEMI

Arastirmay1 kabul eden yonetici hemsirelere arastirmaci tarafindan ¢alismanin
amac1 agiklandiktan sonra veri toplama araglari yiiz yiize goriisme yontemi kullanilarak
uygulanmigtir. Ayrica zamani uygun olmayan yonetici hemsireler ise randevu alinarak
veri toplama araglart uygulanmistir. Veri toplama araglarinin uygulanma siiresi 20-30

dakika olarak belirlenmistir.

5.6. VERILERIN ANALIZI

Veriler, arastirmaci tarafindan bilgisayarda kodlanmis, “SPSS 17.0” paket programi
(The Statistical Packet for The Social Sciences) ve Microsoft Excel programlari
kullanilmistir. Calismadan elde edilen veriler yiizdelik degerler ve ortalamalar seklinde
verilmis, parametrik degerlerin iki grup arasi karsilastirilmasinda, Kaiser-Meyer-OlKkin
ve Barlett test, Varimax rotasyon analizi, madde korelayon analizi, Student t-Testi ve
parametrik verilerin ¢oklu gruplarla karsilagtirmalarinda ise Anova testi ve korelasyon

analizi yapilmistir.

Sonuglar %95°1ik giiven aralifinda, anlamlilik p<0.05, ileri anlamlilik p<0,01

diizeyinde degerlendirilmistir.
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5.7. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirma, Istanbul lindeki 10 hastane ile smirli olup, bu hastanelerde calisan
hemsirelerin tamami (n=253) c¢alisma kapsamina alinarak ulasilmaya calisiimistir.
Aragtirmaya katilmay1 kabul etmeyen, calismanin uygulamasi sirasinda izinli, raporlu
olan 31 hemsire aragtirmanin kapsamina alinmamistir. Arastirmaya katilmayi kabul
eden 222 (katil oram %87,74) hemsireye ulasilmis ve veriler degerlendirilmeye

alinmustir.

5.8. ARASTIRMANIN SORULARI
Arastirmanin  Bagimh Degiskenleri: Yonetici hemsirelerin - kurumsal — sosyal
sorumluluk algilayiglari
Arastirmanmin Bagimsiz Degiskenleri: Yonetici hemsirelerin tanitic1 6zellikleri (yas,
cins, egitim diizeyi, medeni durum vb.), ¢alisilan kurum, ¢alisma yasamina iligkin
mesleki 6zellikleri (meslekte gecen siire, yonetici olarak galisma siiresi, ¢alistigr bolim
vb.), kurumsal sosyal sorumluluk kavrami hakkinda bilgi sahibi olma durumu.
S1: Yonetici hemsirelerin  kurumsal sosyal sorumluluk algilayislarinin
belirlenmesi
S2: Yonetici hemsirelerin tanitict ve mesleki ozellikleri ile kurumsal sosyal

sorumluluk algilar1 arasindaki anlamliligin belirlenmesi
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6. BULGULAR

Arastirma, yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk algilayislarinin
belirlenmesi amaciyla toplam 222 yonetici hemsire ile gergeklestirildi.
Arastirma bulgulart;
6.1. Yonetici Hemsirelerin Tanitic1 Ozellikleri
6.2. Yonetici Hemsirelerin Mesleki Ozellikleri
6.3. Yonetici Hemsirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk le Tlgili Goriisleri
6.4. Yonetici Hemsgirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislar
6.5. Yonetici Hemsirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Alt Boyutlari ile Tanitici ve

Mesleki Ozelliklerinin Karsilastirilmas: seklinde verilmistir.
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6.1. Yonetici Hemsirelerin Tamitic1 Ozellikleri Gore Dagilim

Tablo 15. Yénetici Hemsirelerin Tamitic1 Ozelliklerine Gore Dagihim

Ozellikler Universite Hastanesi Ozel Hastane Saghk Bakanhg@i Hastanesi
Yas Grubu n % n % n %
29-34 - - 16 25,8 18 13,2
35-40 8 33,3 38 61,3 32 23,5
41 ve iisti 16 66,7 8 12,9 86 63,3
Medeni Durum

Bekar 3 12,5 17 27,4 28 20,6
Evli 21 87,5 45 72,6 108 79,4
Egitim Durumu

SML 1 4,2 24 38,7 23 16,9
On lisans 11 45,8 12 194 84 61,8
Lisans 4 16,7 14 22,6 25 18,4
Lisanstistl 8 33,3 12 19,3 4 2,9

Yonetici hemsirelerin yas gruplart incelendiginde; Universite Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %33,3’1 (n=8) 35-40 yas grubunda, %66,7’si (n=16) 41
yas ve iizerinde oldugu goriilmiistiir. Ozel Hastanede calisan ydnetici hemsirelerin
%25,8’1 (n=16) 29-34 yas grubunda, %61,3‘U0 (n=38) 35-40 yas grubunda, %12,9’u
(n=8) 41 yas ve lizerinde oldugu goriilmiistiir. Saglik Bakanligi Hastanesinde g¢alisan
yonetici hemsirelerin %13,2’si (n=18) 29-34 yas grubunda, %23,5’1 (n=32) 35-40 yas
grubunda, %63,3’si (n=86) 41 yas ve lizerinde oldugu goriilmiistiir.

Yonetici  hemsirelerin - medeni  durumlari  incelendiginde;  Universite
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %12,5°1 (n=3) Bekar, %87,5’1 (n=21) Evli
oldugu gériilmiistiir. Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin %27,4’ii (n=17)
Bekar, %72,6’s1 (n=45) Evli oldugu goriilmiistiir. Saglik Bakanlig1 Hastanesinde ¢alisan
yonetici  hemgsirelerin = %20,6’s1  (n=28) Bekar, %79,4’i (n=108) Evli oldugu
gorilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin egitim durumlart incelendiginde; Universite hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %4,2’si (n=1) SML mezunu, %45,8’i (n=11) On Lisans
mezunu, %16,7’si (n=4) Lisans mezunu, %33,3’ii (n=8) Lisans Ustii mezun oldugu
goriilmiistiir. Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin %38,7’si (n=24) SML
mezunu, %19,4’i (n=12) On Lisans mezunu, %22,6s1 (n=14) Lisans mezunu, %19,3’i
(n=12) Lisans iistli mezun oldugu goriilmiistiir. Saglik Bakanlig1 Hastanesinde ¢alisan
yonetici hemsirelerin %16,9’u (n=23) SML mezunu, %61,8’i (n=84) On Lisans mezunu,

%18,4’1i (n=25) Lisans mezunu, %2,9’u (n=4) Lisans iistii mezun oldugu goriilmiistiir.
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6.2.  Yonetici Hemsirelerin Mesleki Ozellikleri

Tablo 16. Yonetici Hemsirelerin Mesleki Ozelliklerine Gore Dagilim

Ozellikler Universite Hastanesi Ozel Hastane Saghk Bakanhg1 Hastanesi
Calisilan Birim n % n % n %
Servis 10 41,7 20 32,3 103 75,7
Ozel Birim 8 33,3 32 51,6 8 5,9
Yonetim Birimi 6 25 10 16,1 25 18,4
Pozisyonlar
Orta kademe yonetici 6 25 10 16,1 25 18,4
Alt Kademe Yoénetici 18 75 52 83,9 111 81,6
Mesleki Deneyim
1-5y1l 1 4,2 25 40,3 27 19,9
6-10 y1l 15 62,5 36 58,1 64 47,1
11-15 yil 8 33,3 1 1,6 39 28,6
16 y1l ve iistii - - - - 6 4.4
Yonetici Olarak Gorev Siiresi
1-5yil 15 62,5 39 62,9 61 44,9
6-10 y1l 4 16,7 18 29 40 29,4
11-15 yil 3 12,5 4 6,5 22 16,1
16 y1l ve iistii 2 8,3 1 1,6 13 9,6
Yonetim Konusunda Egitim Alma Durumu
Evet 17 70,8 44 71 53 40
Hayir 7 29,2 18 29 83 60
Egitim Alinan Programlar
Egitim Strasinda 15 28,8 24 462 13 25
Kurs ve Sertifika Programi 12,7 29 52,7 19 34,5
Sektorel Profesyonel Gelisim Kurslar 8 61,5 5 38,5 - -
Egitim Ahnmas: Istenen Programlar
Kurum Igi Egitim 4 5,6 8 11,3 59 83,1
Sektorel Profesyonel Gelisim Kurslar 4 6,6 8 13,1 49 80,3
Egitim Sirasinda 4 13,8 1 3,4 24 82,8
On-Line Kurslar 1 6,3 2 12,5 13 81,3
Mesleki Dernege Uyelik Durumu
Evet 12 50 28 45,2 38 27,9
Hayir 12 50 34 54,8 98 72,1
Kuruma Bagh Hissetme Durumu
Evet 20 83,3 57 91,9 100 73,5
Hayir 4 16,7 5 8,1 36 26,5
Kuruma Bagh Hissetme Nedenleri
Meslektaslar arasindaki iletigim 17 12,5 38 27.9 81 59,6
Kariyer planlamaya dnem verilmesi 7 13,5 22 42,3 23 442
Mesleki gelisime 6nem verilmesi 13 13,1 35 354 51 51,5
Calisan haklarinin korumasi 7 12.7 19 345 29 527
Ekip ¢aligmasinin olmasi 17 19,5 29 33,3 41 47,1
Calisma motivasyonu 10 18,9 19 35,8 24 45,3
Egitimin desteklenmesi 11 14,3 31 40,3 35 455
Performans degerleme yapilmasi 7 15,9 20 455 17 38,6
Giivenli bir ortamin olmasi 7 13,5 26 50 19 36,5
Yeterli ticret verilmesi

6 27,3 6 27,3 10 45,5

* Birden fazla se¢enek isaretlenmistir
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Yénetici hemsirelerin ¢alisilan birime gére dagilimi incelendiginde; Universite
Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin %41,7’si (n=10) serviste ¢alistigi, %33,3’i
(n=8) 6zel birimlerde ¢alistigl, %25’i (n=6) yonetim biriminde ¢alistig1 gériilmektedir.
Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin %32,3’ii (n=20) serviste calistig,
%51,6’si (n=32) 6zel birimlerde ¢alistigl, %16,11 (n=10) yonetim biriminde ¢alistig1
goriilmektedir. Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin %75,7°si
(n=103) serviste calistigi, %5,9’u (n=8) oOzel birimlerde ¢alistigi, %18,4’li (n=25)
yonetim biriminde ¢alistig1 goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin pozisyonu incelendiginde; Universite Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %25’ (n=6) orta kademe yonetici, %75’ (n=18) alt
kademe yonetici olarak calistigi goriilmiistiir. Ozel Hastanede c¢alisan yonetici
hemsirelerin %16,1’i (n=10) orta kademe yonetici, %83,9’u (n=52) alt kademe yonetici
olarak c¢alistigi goriilmistir. Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan yonetici
hemsirelerin %18,4’i (n=25) orta kademe yonetici, %81,6’s1 (n=111) alt kademe
yOnetici olarak calistigi goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin mesleki deneyimi incelendiginde; Universite Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %4,2’si (n=1) 1-5 yil arasi1, %62,5’i (n=15) 6-10 y1l arasi,
%33,3’ii (n=8) 11-15 y1l aras1 mesleki deneyimleri oldugu goriilmiistiir. Ozel Hastanede
calisan yonetici hemsirelerin %40,3’i (n=25) 1-5 yil arasi, %58,1’i (n=36) 6-10 yil
arasi, %1,6’s1 (n=1) 11-15 yil aras1 mesleki deneyimleri oldugu goriilmiistiir. Saglik
Bakanligi Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin %19,9’u (n=27) 1-5 yil arasi,
%47,1°1 (n=64) 6-10 y1l arasi1, %28,6’s1 (n=39) 11-15 y1l aras1, %4,4’li (n=6) 16 y1l ve
tizeri mesleki deneyimleri oldugu goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin ydnetici olarak deneyim siiresi incelendiginde; Universite
Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin %62,5’1 (n=15) 1-5 yil arasi, %16,7’si (n=4)
6-10 yil arasi, %12,5’i (n=3) 11-15 yil arasi, %8,3’i (n=2) 16 yil ve tizeri oldugu
goriilmiistiir. Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin %62,9°u (n=39) 1-5 yil arasi,
%29°u (n=18) 6-10 yil arasi, %6,5’i (n=4) 11-15 yi1l arasi, %1,6’s1 (n=1) 16 y1l ve iizeri
oldugu goriilmiistiir. Saglhik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin
%44,9’u (n=61) 1-5 y1l aras1, %29,4’i (n=40) 6-10 y1l aras1, %16,1’si (n=22) 11-15 yil

arasi, %9,6’s1 (n=13) 16 y1l ve iizeri oldugu goriilmiistiir.
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Yonetici hemsirelerin yonetim konusunda egitim alma durumu incelendiginde;
Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %70,8’i (n=17) egitim aldigy,
%29,2’si (n=7) egitim almadig1 goriilmiistiir. Ozel Hastanede c¢alisan ydnetici
hemsirelerin %71°1 (n=44) egitim aldig1, %29’u (n=18) egitim almadig1 goriilmiistiir.
Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %40’s1 (n=53) egitim
aldig1, %60°1 (n=83) egitim almadig1 gorilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin egitim aldiklar1 programlar incelendiginde; Universite
Hastanesinde galisan yonetici hemsirelerin %61,5°i (n=8) sektorel profesyonel gelisim
kurslarma katilarak, 9%28,8’1 (n=15) iniversite egitimi sirasinda, %12,7’si (n=7)
hemsirelikte yonetim kurs ve sertifika programlarina katilarak egitim aldiklar
goriilmiistiir. Ozel Hastanelerde calisan yonetici hemsirelerin  %52,7’si  (n=29)
hemsirelikte yonetim kurs ve sertifika programlarina katilarak, %46,2’s1 (n=24)
tiniversite egitimi sirasinda, %38,5’1 (n=5) sektorel profesyonel gelisim kurslarindan
egitim aldiklar1 goriilmiistiir. Saghk Bakanligi Hastanesinde ¢alisan yonetici
hemsirelerin %34,5’1 (n=19) hemsirelikte yOnetim kurs ve sertifika programlarina
katilarak, %25°1 (n=13) iiniversite egitimi sirasinda egitim aldiklar1 goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin egitim almak istedikler programlar incelendiginde;
Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin  %13,8’i (n=4) {iniversite
egitiminden, %6,6’s1 (n=4) sektorel profesyonel gelisim kurslarindan, %6,3’u (n=4) on-
line kurslardan, %5,6’s1 (n=4) kurum ici egitimlerden egitim almak istediklerini
belirtmiglerdir. Ozel Hastanelerde calisan yonetici hemsirelerin %13,1°ii (n=8) sektdrel
profesyonel gelisim kurslarindan, %12,5’1 (n=2) on-line kurslardan, %11,3’ti (n=8)
kurum i¢i egitimlerden, %3.,4’i (n=1) iiniversite egitimi sirasinda egitim almak
istediklerini belirtmislerdir. Saglik Bakanlig1 Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsgirelerin
%83,1’1 (n=59) kurum i¢i egitim, %80,3’1 (n=49) sektorel profesyonel gelisim kurslari,
%82,8’1 (n=24) tniversite egitimi, %81,3’li (n=13) on-line kurslarda egitim almak
istediklerini belirtmislerdir.

Yonetici hemsirelerin mesleki bir dernege iiyelik durumu incelendiginde;
Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %50’si (n=12) mesleki bir
dernege iiye oldugu, %50’si (n=12) mesleki bir dernege iiye olmadig1 gdriilmiistiir. Ozel
Hastanede calisan yonetici hemsirelerin %45,2°si (n=28) mesleki bir dernege iiye

oldugu, %54,8’i (n=34) mesleki bir dernege liye olmadig1 goriilmiistiir. Saglik Bakanligi
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Hastanesinde g¢alisan yonetici hemsirelerin %27,9’u (n=38) mesleki bir dernege iiye
oldugu, %72,1°1 (n=98) mesleki bir dernege iiye olmadigi goriilmiistiir,

Yénetici hemsirelerin, kuruma bagli hissetme durumu incelendiginde; Universite
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %83,3’si (n=20) kendilerini kuruma bagh
hissettigi, %16,7’i (n=8) kuruma bagli hissetmedigi goriilmiistiir. Ozel Hastanede
calisan yonetici hemsirelerin %91,9’ti (n=57) kendilerini kuruma bagl hissettigi,
%8,1’si (n=5) bagh hissetmedigi goriilmistiir. Saglik Bakanligi Hastanesinde galisan
yonetici hemsirelerin %73,5’1 (n=100) kendilerini kuruma bagl hissettigi, %26,5’1
(n=36) bagl hissetmedigi goriilmiistiir.

Yonetici  hemsirelerin  hangi yonden kurumlarma bagli hissettikleri
incelendiginde; Universite hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin %125’i (n=17)
meslektaglar arasindaki iletisim, %13,5’1 (n=7) kariyer planlamaya 6nem verilmesi,
%13,1’1 (n=13) mesleki gelisime dnem verilmesi, %12,7’si (n=7) g¢alisan haklarinin
korumasi, %19,5’i (n=17) ekip ¢aligmasinin olmasi, %18,9’'u (n=10) c¢alisma
motivasyonu, %14,3’u (n=11) egitimin desteklenmesi, %15,9’u (n=7) performans
degerleme yapilmasi, %13,5’1 (n=7) giivenli bir ortamin olmasi, %27,30’u (n=6) yeterli
licret verilmesi olarak belirtmistir. Ozel hastanelerde ¢alisan ydnetici hemsirelerin
%27,9’u (n=38) meslektaglar arasindaki iletisim, %42,3’i (n=22) kariyer planlamaya
onem verilmesi, %35,4’i (n=35) mesleki gelisime 6nem verilmesi, %34,5’1 (n=19)
caligan haklarinin korumasi, %33,3’u (n=29) ekip ¢alismasinin olmasi, %35,8’i (n=19)
calisma motivasyonu, %40,3’i (n=31) egitimin desteklenmesi, %45,5’1 (n=20)
performans degerleme yapilmasi, %50’si (n=26) giivenli bir ortamin olmasi, %27,3’{
(n=6) yeterli iicret verilmesi olarak belirtmislerdir. Saglik Bakanligi hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %59,6’s1 (n=81) meslektaglar arasindaki iletisim, %44,2’si
(n=23) kariyer planlamaya 6nem verilmesi, %51,5’s1 (n=51) mesleki gelisime 6nem
verilmesi, %52,7°s1 (n=29) calisanin haklarin1 korumasi, %47,1’1 (n=41) ekip
calismasinin olmasi, %45,3’1 (n=24) calisma motivasyonu, %45,5’1 (n=35) egitimin
desteklenmesi, %38,6’i (n=17) performans degerleme yapilmasi, %36,5’i0 (n=19)

giivenli bir ortamin olmasi, %45,5’1 (n=10) yeterli iicret verilmesi olarak belirtmislerdir.
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6.3. Yonetici Hemsirelerin KSS ile Tlgili Goriisleri
Tablo 17. Yonetici Hemsirelerin KSS 1le Tlgili Goriislerinin Dagilim

Ozellikler Universite Ozel Saghk Bakanhg1
Hastanesi Hastane Hastanesi

KSS Hakkinda Bilgi Sahibi Olma Durumu n % n % n %
Evet 16 66,7 51 82,3 85 62,5
Hayir 8 33,3 11 17,7 51 375
*KSS Hakkinda Bilgi Alma Durumu

Hizmet I¢i Egitim 3 2,9 34 333 65 63,7
Okul/ Egitim Sirasinda 11 155 24 338 36 50.7
Kurs, Seminer 4 6,3 26 413 33 52,4
Medya 4 12,9 12 38,7 15 48,4
Diger 1 16,7 2 333 3 50

*KSS Kavraminmin ifade Ettigi Anlam

Kurumsal hayirseverlik 3 333 6 66.7 - R
Yasalara Uyma (insan haklari..) 12 10.6 21 186 80 70.8
Orgiitsel faaliyetlerle insana, topluma, 15 14.4 35 337 54 51.9
cevreye karsi yarar saglama
Toplumla birlikte ekonomik gelisime katkida 2 154 7 538 4 308
bulunma ' ! )
KSS Faaliyetleri Hakkinda Bilgi Sahibi Olma
Durumu
Bilgi Sahibi olma

4 16,7 25 40,3 36 26,4
Bilgi sahibi olma ve s6z konusu faaliyetlerde
aktif olarak yer alma

2 8,3 14 22,6 13 9,6
Bilgi sahibi olma ancak s6z konusu
faaliyetlerin icinde aktif olarak yer almama

8 333 12 19,4 42 31,1
Bilgi sahibi olmama

10 41,7 11 17,7 45 33,3

*Birden fazla yanit verilmistir

Yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk kavrami hakkinda bilgi sahibi
olma durumu incelendiginde; Universite Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin
%66,7’s1 (n=16) bilgi sahibi oldugu, %33,3’1 (n=8) bilgi sahibi olmadig1 gorilmiistiir.
Ozel Hastanelerde calisan yonetici hemsirelerin %82,3’ii (n=51) bilgi sahibi oldugu,
%17,7’s1 (n=11) bilgi sahibi olmadig1 goriilmiistiir. Saglik Bakanligi Hastanede calisan
yonetici hemsirelerin %62,5’1 (n=85) bilgi sahibi oldugu, %37,5’1 (n=51) bilgi sahibi
olmadig1 goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk hakkinda nereden bilgi
aldiklarina bakildiginda; Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %2,9’u
(n=3) hizmet i¢i egitim, %15,5’1 (n=11) okul/egitim sirasinda, %6,3’u (n=4) kurs,
seminer, %12,9’u (n=4) medya, %16,7’si (n=2) diger (internet) bilgi aldigin1 belirtmistir.
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Ozel Hastanelerde ¢alisan yonetici hemsirelerin %33,3%ii (n=34) hizmet ici
egitim, %33,8’1 (n=24) okul/egitim sirasinda, %41,3’l (n=26) kurs/seminer, %38,7’si
(n=12) medya, %33,3’i (n=2) diger (internet) bilgi aldigin1 belirtmistir. Saglik
Bakanlig1 Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin %63,7°s1 (n=65) hizmet i¢i egitim,
%350,7’s1 (n=36) okul/egitim sirasinda, %52,4’i (n=33) kurs/seminer, %48,4’i (n=15)
medya, %50’si (n=3) diger (internet) bilgi aldigin1 belirtmistir.

Yonetici hemsirelerde kurumsal sosyal sorumluluk kavraminin ifade ettigi
anlama bakildiginda; Universite Hastanesinde c¢alisan ydnetici hemsirelerin %33,3’ii
(n=3) kurumsal hayirseverlik, %10,6’s1 (n=12) yasalara uyma (insan haklar1 vb.),
%14,4’10 (n=15) orgiitsel faaliyetlerle insana, topluma, ¢evreye karsi yarar saglama,
%15,4’1i (n=2) toplumla birlikte ekonomik gelisime katkida bulunma olarak belirtmistir.
Ozel Hastanelerde c¢alisan yonetici hemsirelerin %66,7’si (n=6) kurumsal hayirseverlik,
%18,6’s1 (n=21) yasalara uyma (insan haklar1 vb.), %33,7’si (n=35) Oorgiitsel
faaliyetlerle insana, topluma, gevreye karsi yarar saglama, %53,8’1 (n=7) toplumla
birlikte ekonomik gelisime katkida bulunma olarak belirtmistir. Saglik Bakanlig
Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin %70,8’1 (n=80) yasalara uyma (insan haklari
vb.), %51,9’u (n=54) orgiitsel faaliyetlerle insana, topluma, cevreye kars1 yarar
saglama, %30,8’u (n=4) toplumla birlikte ekonomik gelisime katkida bulunma olarak
belirtmistir.

Yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri hakkinda bilgi
sahibi olma durumu incelendiginde: Universite Hastanesinde ¢alisan yonetici
hemsirelerin %16,7°s1 (n=4) bilgi sahibi oldugu, %38,3’ii (n=2) bilgi sahibi ve soz
konusu faaliyetlerde aktif olarak yer aldigi, %33,3’ii (n=8) bilgi sahibi, ancak s6z
konusu faaliyetlerde aktif olarak yer almadigi, %41,7’si (n=10) bilgi sahibi olmadig1
yanitin1 vermistir. Ozel Hastanelerde galisan ydnetici hemsirelerin %40,3’ii (n=25) bilgi
sahibi, %22,6’s1 (n=14) bilgi sahibi ve sdz konusu faaliyetlerde aktif olarak yer aldigi,
%19,4°1 (n=12) bilgi sahibi, ancak s6z konusu faaliyetlerde aktif olarak yer almadigi,
%17,7’s1 (n=11) bilgi sahibi olmadig1 yanitin1 vermistir. Saglik Bakanlig1 Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin %26,4’u (n=36) bilgi sahibi, %9,6’s1 (n=13) bilgi sahibi ve
s0z konusu faaliyetlerde aktif olarak yer aldigi, %31,1°1 (n=42) bilgi sahibi, ancak s6z
konusu faaliyetlerde aktif olarak yer almadigi, %33,3’ii (n=45) bilgi sahibi olmadigi

yanitini vermistir.
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Tablo 6.4. Kurumlara Gore Yonetici Hemsirelerin KSS Algilayislar
Tablo 18. Kurumlara Gore Yonetici Hemsirelerin KSS Algilayislar

Alt Boyutlar Kurumlar n Ort SS F p
Universite Hastanesi 24 3,083 0,464
Ahlaki _
Ozel Hastane 62 3,839 0,707 9,967 | **0,000
Sorumluluk
Saglik Bakanligi Hastanesi | 135 | 3,422 0,850
Universite Hastanesi 24 2,970 0,731
Kurumsal —
Ozel Hastane 62 3,569 0,644 10,114 | **0,000
Sorumluluk
Saglik Bakanlig1 Hastanesi | 135 3,024 0,906
Universite Hastanesi 24 3,563 0,760
Yasal ~
Ozel Hastane 62 4,085 0,632 7,797 *0,001
Sorumluluk
Saglik Bakanligi Hastanesi | 135 | 3,672 0,775
Universite Hastanesi 24 3,010 0,640
Cevre -
Ozel Hastane 62 3,734 0,634 9,291 **0,000
Sorumlulugu
Saglik Bakanligi Hastanesi | 135 3,443 0,759
Universite Hastanesi 24 3,198 0,410
Gonulli —~
Ozel Hastane 62 3,734 0,609 9,179 | **0,000
Sorumluluk
Saglik Bakanligi Hastanesi | 135 | 3,374 0,670

*p<0,01, **p<0,001 (Anova)

Ozel Hastanede galisan yonetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamas1 (3,839+,707), Universite Hastanesi calisan ydnetici hemsirelerin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamas1 (3,083+,464) ve Saglik Bakanligi Hastanesi
calisan yoOnetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasina
(3,422+,850) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik
Bakanligi Hastanesi c¢alisan yonetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki
fark istatistiksel olarak ileri diizeyde anlamli bulunmustur(F=9,967; p=0,000<0,001).

Ozel Hastanede galisan yonetici hemsirelerin kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,569+,644), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi (2,970+,731) ve Saglik Bakanligi
Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  kurumsal sorumluluk algilama puan

ortalamasma (3,024+,906) goére yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
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Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesi kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=10,114; p=0,000<0,001).

Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (4,085+,632), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin yasal
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,563+,760) ve Saglik Bakanligi Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasina (3,672+,775)
gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanlig
Hastanesi yasal sorumluluk algilama puan ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonlii
varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur(F=7,797; p=0,000<0,001).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin ¢evre sorumlulugu algilama puan
ortalamas1 (3,734+,634), Universite Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama puan
ortalamast (3,010+,640) ve Saglik Bakanligi Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama
puan ortalamasina (3,443+,759) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamalar
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,291; p=0,000<0,001).

Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin goniillii sorumlulugu algilama
puan ortalamasi (3,734+,609), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
goniilli sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,198+,410) ve Saghk Bakanlig:
Hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirelerin  goniilli  sorumlulugu algilama puan
ortalamasina (3,374+,670) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesi goniillii sorumlulugu algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark

istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,179; p=0,000<0,001).
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Tablo 19. Kurumlara Gére KSS Alt Boyutlar:

gosyiﬁ\;tr (1) Konum (J) Konum Ort. Farki p
Universite Ozel Hastane -0,755 *0,000
Hastanesi Saglik Bakanligi Hastanesi -0,339 0,124
Ahlaki Ozel Universite Hastanesi 0,755 *0,000
Sorumluluk Hastane Saglik Bakanhg Hastanesi 0,416 0,002
Saglik Bakanlig Universite Hastanesi 0,339 0,124
Hastanesi Ozel Hastane -0,416 0,002
Universite Ozel Hastane -0,599 0,008
Hastanesi Saglik Bakanligi Hastanesi -0,054 0,953
Kurumsal Ozel Universite Hastanesi 0,599 0,008
Sorumluluk Hastane Saglik Bakanligi Hastanesi 0,545 *0,000
Saghk Bakanligi Universite Hastanesi 0,054 0,953
Hastanesi Ozel Hastane -0,545 *0,000
Universite Ozel Hastane -0,522 0,010
Hastanesi Saglik Bakanligi Hastanesi -0,110 0,780
Yasal Ozel Universite Hastanesi 0,522 0,010
Sorumluluk Hastane Saglik Bakanligi Hastanesi 0,412 0,001
Saglik Bakanlig: Universite Hastanesi 0,110 0,780
Hastanesi Ozel Hastane -0,412 0,001
Universite Ozel Hastane -0,723 *0,000
Hastanesi Saglik Bakanligi Hastanesi -0,432 0,019
Cevre Ozel Universite Hastanesi 0,723 *0,000
Sorumlulugu Hastane Saglik Bakanlig1 Hastanesi 0,291 0,023
Saghk Bakanlig Universite Hastanesi 0,432 0,019
Hastanesi Ozel Hastane -0,291 0,023
Universite Ozel Hastane -0,536 0,001
Hastanesi Saglik Bakanligi Hastanesi -0,176 0,418
Goniillii Ozel Universite Hastanesi 0,536 0,001
Sorumluluk Hastane Saglik Bakanlig1 Hastanesi 0,360 0,001
Saglhk Bakanligi Universite Hastanesi 0,176 0,418
Hastanesi Ozel Hastane -0,360 0,001

p<0,001(post-hoc)

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan

yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlar1 farkliliklarini belirlemek amaciyla yapilan

tamamlayic1 post-hoc analizi sonucunda; Universite Hastanesinin ahlaki sorumluluk

puani, Ozel Hastanenin ahlaki sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin ahlaki

sorumluluk puani, Saglik Bakanligi Hastanesinin ahlaki sorumluluk puanindan

yiiksektir.

69




Universite Hastanesinin  kurumsal sorumluluk puani, Ozel Hastanenin
kurumsal sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin kurumsal sorumluluk puant,
Saglik Bakanligi Hastanesinin kurumsal sorumluluk puanindan yiiksektir.

Universite Hastanesinin yasal sorumluluk puani, Ozel Hastanenin yasal
sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin yasal sorumluluk puani, Saglik
Bakanlig1 Hastanesinin yasal sorumluluk puanindan yiiksektir.

Universite Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puani, Ozel Hastanenin cevre
sorumlulugu puanindan diisiiktiir. Universite Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puant,
Saglik Bakanlig1 Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanindan diisiiktiir. Ozel hastanenin
gevre sorumlulugu puani, Saglik Bakanligi Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanindan
yiiksektir.

Universite Hastanesinin géniillii sorumluluk puani, Ozel Hastanenin goniillii
sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin goniillii sorumluluk puami, Saglhk

Bakanlig1 Hastanesinin goniillii sorumluluk puanindan yiiksektir.
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6.4. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puani ile Tamtici ve Mesleki Ozelliklerin

Karsilastirilmasi

Tablo 20. Kurumlara Gore Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Yas

Grubunun Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Yas Grubu n Ort SS t p
Ahlaki 35-40 8 2,969 0,574
Sorumluluk | 41 ve iistii 16 3,141 0,408 0,850 0,405
Kurumsal 35-40 8 2,821 0,896
Universite | Sorumluluk | 41 ve istii 16 3,045 0,653 -0.697 0,493
Hastanesi Yasal 35-40 8 3,156 0,778
N=24 Sorumluluk | 41 ve iistii 16 3,766 0,686 -1,964 0,062
Cevre 35-40 8 2,719 0,773
Sorumlulugu | 41 ve iistii 16 3,156 0,531 -1,634 0.117
Goniilli 35-40 8 3,000 0,354
Sorumluluk | 41 ve iistii 16 3,297 0,410 -1,743 0,095
Ahlaki 29-34 16 3,703 0,564
Sorumluluk 35-40 38 3,855 0,790 0,593 0,556
i 41 ve st 8 4,031 0,542
Ozel Kurumsal 29-34 16 3,455 0,745
Hastane Sorumluluk 35-40 38 3,594 0,644 0,386 0,682
41 ve st 8 3,679 0,430
N=62 Yasal 29-34 16 3,801 0,491
Sorumluluk 35-40 38 4112 0,687 1,484 0,235
41 ve iistii 8 4,344 0,550
Cevre 29-34 16 3,578 0,489
Sorumlulugu 35-40 38 3,783 0,668 0,651 0,525
41 ve Usti 8 3,813 0,741
Géniillii 29-34 16 3,500 0,532
Sorumluluk 35-40 38 3,803 0,661 1,674 0,196
41 ve iistii 8 3,875 0,378
Ahlaki 29-34 18 3,042 0,888
Sorumluluk 35-40 32 3,703 0,655 3,735 *0,026
41 ve iistii 86 3,397 0,879
Saglik Kurumsal 29-34 18 2,651 0,667
Bakanhg | Sorumluluk 35-40 32 3,089 0,848 1,786 0,172
_ 41 ve iistii 86 3,079 0,959
Hastanesi Yasal 29-34 18 3,653 0,867
N=136 Sorumluluk 35-40 32 3,922 0,587 2,278 0,107
41 ve iistii 86 3,582 0,805
Cevre 29-34 18 3,333 0,717
Sorumlulugu 35-40 32 3,648 0,618 1,594 0,207
41 ve iistii 86 3,388 0,808
Goniilli 29-34 18 3,125 0,632
Sorumluluk 35-40 32 3,539 0,568 2,266 0,108
41 ve iistii 86 3,365 0,701
p<0,05 (t-testi)
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Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanhign Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS algilama alt boyutlar1 puan ortalamasi ile yas grubu arasinda
yapilan karsilastirilmada t-testi analizi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir(p>0,05).

Saglik Bakanligt Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  KSS alt
boyutlarindan olan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi ile yas grubu arasinda
yapilan karsilagtirmada t-testi sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark 35-40 yas

grubunun lehine istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p<0,05).
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Tablo 21. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Medeni Durum Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Medeni Durum n Oort SS t p
Ahlaki Bekar 3 3,250 0,000 1,770 0,092
Sorumluluk Evli 21 3,060 0,493

Universite Kurumsal Bekar 3 2,810 0,436 | -0,400 | 0,693

Hastanesi Sorumluluk Evli 21 2,993 0,769

N=24 Yasal Bekar 3 3,667 0,382 | 0,249 0,806
Sorumluluk Evli 21 3,548 0,805
Cevre Bekar 3 3,333 0,629 0,931 0,362
Sorumlulugu Evli 21 2,964 0,644
Goniillii Bekar 3 3,333 0,382 0,603 0,553
Sorumluluk Evli 21 3,179 0,419
Ahlaki Bekar 17 3,676 0,711 | -1,112 | 0,270
Sorumluluk Evli 45 3,900 0,704

) Kurumsal Bekar 17 3,454 0,611 -0,865 0,390

Ozel Sorumluluk Evli 45 3,613 0,657

Hastane Yasal Bekar 17 3,971 0,655 | -0,872 | 0,387
Sorumluluk Evli 45 4,128 0,625

N=62 Cevre Bekar 17 3,750 0552 | 0,122 | 0,903
Sorumlulugu Evli 45 3,728 0,667
Goniilli Bekar 17 3,647 0,500 | -0,687 | 0,495
Sorumluluk Evli 45 3,767 0,647
Ahlaki Bekar 28 3,179 0,680 | -1,716 | 0,088
Sorumluluk Evli 108 3,486 0,881
Kurumsal Bekar 28 2,750 0930 | -1,814 | 0,072

Saglik Sorumluluk Evli 108 3,096 0,890

Bakanlig: Yasal Bekar 28 3,589 0,837 | -0,634 | 0,527

] Sorumluluk Evli 108 3,694 0,761

Hastanesi Cevre Bekar 28 3,375 0,538 | -0,665 | 0,508

N=136 Sorumlulugu Evli 108 3,460 0,808
Goniillii Bekar 28 3,348 0542 | -0,229 | 0,819
Sorumluluk Evli 108 | 3,381 0,702

(Anova)

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS algilama alt boyut puan ortalamasi ile medeni durum
arasinda yapilan karsilastirilmada tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamasi arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesinde bekar olarak calisan yonetici hemsirenin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,250+,000), yasal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (3,667+,382), cevre sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,333+629) ve
gontlli sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,333+,382) evli olarak calisan yonetici
hemsirelerin kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasina (2,993+769) gore yiiksek
bulunmustur. Ozel Hastanede evli olarak ¢alisan ydnetici hemsirenin ahlaki sorumluluk

algilama puan ortalamast (3,900+,704), kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi
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(3,613+,657), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (4,128+,625) ve goniilli
sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,767+,647) bekar olarak c¢alisan yonetici
hemsirelerin ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasina (3,7504,552) gore yiiksek
bulunmustur.

Saglik Bakanligi Hastanesinde evli olarak calisan yoOnetici hemsirenin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,486+,881), kurumsal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (3,096+,890), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,694+,761), ¢evre
sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,460+,808) ve goniillii sorumlulugu algilama
puan ortalamasi (3,3814,702) bekar olanlarin algilama puan ortalamalarina gore yliksek

bulunmustur.
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Tablo 22. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puani ile Egitim Durumun Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Egitim Durumu n Ort SS F p
Ahlaki On lisans 11 3,091 0,516
Sorumluluk Lisans 4 3,000 0,354 0,138 0,872
Lisansiistii 8 3,156 0,499
Kurumsal On lisans 11 3,091 0,911
. . Sorumluluk Lisans 4 2,679 0,664 0,429 0,657
[I{II;IS\;; s Lisansiisti 8 2,946 0,556
N=24 Yasal O_n lisans 11 3,523 0,932
Sorumluluk Lisans 4 3,250 0,736 0,477 0,628
Lisansiistii 8 3,719 0,558
Cevre On lisans 11 3,000 0,742
Sorumlulugu Lisans 4 2,688 0,125 0,591 0,563
Lisansiistii 8 3,125 0,668
Gonilld ?‘n e 141 gégg g,ggj 0,889 0,427
isans , , , \
Sorumluluk st 8 3313 0,39
i SML 24 3,729 0,776
Soﬁmﬁ:uk O lisans 12 4125 0,494 0,978 0,400
Lisans 14 3,732 0,421
Lisansiistii 12 3,896 0,962
Kurumsal SML 24 3,411 0,628
On lisans 12 3,821 0,495
Sorumluluk Lisans 14 3,633 0,613 1,154 0,335
Lisansiistii 12 3,560 0,809
Ozel SML 24 3,823 0,564
Hastane Yasal On lisans 12 4,292 0,463 -
N=62 Sorumluluk Lisans 14 4,107 0,751 2,899 0,043
Lisansiistii 12 4,375 0,617
Cevre SML 24 3,542 0,682
Sorumlulugu On lisans 12 3,854 0,626
Lisans 14 3,875 0,517 1,224 0,309
Lisansiistii 12 3,833 0,643
SML 24 3,531 0,631
Gonilli On lisans 12 3,958 0,382
Sorumluluk Lisans 14 3,714 0,562 1,972 0,128
Lisansiistii 12 3,938 0,716
SML 23 3,420 0,679
Ahlaki On Lisans 84 3,476 0,913
Sorumluluk - 0,454 0,715
Lisans 25 3,250 0,823
Lisans sti 4 3,375 0,479
SML 23 3,032 0,779
Kurumsal P
Sorumluluk On Lisans 84 3,104 0,984 0,987 0,401
Lisans 25 2,749 0,728
B;';lf:l‘fgl Lisans iistii 4 3,036 0,794
Hastanesi Vasal ?ML 23 3,614 0,718
N=136 Sorumluluk On Lisans 84 3,625 0,817 1,080 0,360
Lisans 25 3,790 0,683
Lisans Usti 4 4,250 0,612
SML 23 3,364 0,662
Cevre ” -
Sorumlulugu On Lisans 84 3,449 0,831 0,296 0,829
Lisans 25 3,440 0,630
Lisans tsti 4 3,750 0,456
o SML 23 3,420 0574
oottt [ On Lisans 84 3,393 0,746 0.230 0875
Lisans 25 3,290 0,493
Lisans tsti 4 3,250 0,540

p<0,05 (Anova)
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Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanhign Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile egitim durumu arasinda yapilan
karsilastirmada tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir( p>0,05).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarinda olan yasal
sorumluluk algilama puan ortalamasi ile egitim durumu arasinda yapilan karsilastirmada
tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark lisans iistii

egitim alanlarin lehine istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p<0,05).
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Tablo 23. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Calisilan Birime Gore Karsilagtirilmasi

Kurumlar KSS Alt Cahsilan Birim n Ort SS F p
Boyut
Anlaki —Servis 10 3,075 0,487
Sorumluluk Ozel Birim 8 3,031 0,619 | 0137 | 0,872
Yonetim Birimi | 6 3,167 0,129
Oniversite S';;”“rlnsla'k oz?;g;:im 180 gggg 8:323 0211 | 0,811
) UMK " Yonetim Birimi |6 3,143 | 0,128
Hastanesi Vasal Servis 10 3,675 0,727
N=24 So ruﬁfﬁluk Ozel Birim 8 3,531 0977 | 0211 | 0811
Yonetim Birimi | 6 3,417 0,563
Covte Servis 10 2,950 0,468
Sorumlulugy Ozel Birim 8 3,250 0,835 | 0,950 | 0,403
Yonetim Birimi | 6 2,792 0,600
- —Servis 10 3,150 0,412
Sorumluluk Ozel Birim 8 3,250 0551 | 0124 | 0,884
Yonetim Birimi | 6 3,208 0,188
Anlak —Servis 20 3,800 0,719
Sorumluluk Ozel Birim 32 3,813 0,684 | 0,305 | 0,738
Yonetim Birimi | 10 4,000 0,808
Kurumsal —Servis 20 3,679 0,571
Sorumiuluk Ozel Birim 32 3,500 0,666 | 0,465 | 0,630
) Yonetim Birimi | 10 3,571 0,741
Ozel Vasal Servis 20 4,213 0,775
Hastaneler Soru?r?liluk Ozel Birim 32 4,016 0,500 | 0,607 | 0,548
j Yonetim Birimi | 10 4,050 0,725
N=62 Servis 20 3,675 0,698
SOrSriﬁugu Ozel Birim 32 3,727 0,633 0,329 | 0,721
Yonetim Birimi | 10 3,875 0,530
J— —Servis 20 3,763 0,565
Sorumluluk Ozel Birim 32 3,703 0,614 | 0,083 | 0,920
Yonetim Birimi | 10 3,775 0,731
Anlak ~Servis 103 | 3316 0,894
Sorumluluk Ozel Birim 8 3,844 0597 | 3,432 | *0,035
Yénetim Birimi | 25 3,720 0,605
Servis 103 | 2,934 0,944
Saglik sléerunTusﬂk Ozel Birim 8 2,946 | 0691 | 2967 | 0,055
Yénetim Birimi | 25 3,417 0,708
Bakanligi Vasal Servis 103 3,561 0,765
Hastanesi Sorufnsliluk Ozel Birim 8 3,688 0753 | 5571 | *0,005
~ Yénetim Birimi | 25 4,120 0,685
N=136 Covre —Servis 103 | 3,368 0,803
Soroualulug Ozel Birim 8 3,656 0,566 | 2,068 | 0,130
Yénetim Birimi | 25 3,680 0,561
J— ~Servis 103 | 3,324 0,722
Sonmluluk Ozel Birim 8 3,531 0432 | 1,192 | 0,307
Yénetim Birimi | 25 3,530 0,458

p<0,05 (Anova)




Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyut algilama puan ortalamasi ile ¢alisilan boliim arasinda yapilan karsilastirmada tek
yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Saglik Bakanligt Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  KSS alt
boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi ve yasal sorumluluk algilama
puan ortalamasi ile ¢alisilan boliim arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamas1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamh
bulunmustur(p<0,05). Ozel birimde calisan yonetici hemsirenin ahlaki sorumluluk
algilama puan ortalamasi (3,844+,597) diger birimlerde ¢alisan yonetici hemsirenin
ahlaki algilama puan ortalamasindan yiliksek bulunmustur. Yoénetim biriminde calisan
yOnetici hemsirenin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (4,120+,685) diger
birimlerde ¢alisan yonetici hemsirenin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasina
gore yliksek bulunmustur. Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
KSS alt boyutlarindan olan kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi, cevre
sorumlulugu algilama puan ortalamasi ve goniilli sorumlulugu puan ortalamasi ile
calisilan bolim arasinda yapilan karsilagtirmada tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamast arasindaki fark istatistiksel a¢idan anlamli

bulunmamistir(p>0,05).
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Tablo 24. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puani ile Pozisyona Gore Karsilastirilmasi

Kurumlar KSS Alt Boyut Pozisyon n Ort SS t p
Orta kademe yonetici 6 3,167 0,129
Ahlaki 0,816 0,423
Sorumluluk Alt Kademe Yonetici 18 3,056 0,532
Kurumsal Orta kademe yonetici 6 3,143 0,128
Sorumluluk Alt Kademe Y énetici 18 2,913 0,839 1125 0274
Orta kademe yOnetici 6 3,417 0,563
Universite Sor\ljmluk Alt Kademe S}(Iénetici 18 | 3611 oas | Ot 0%
Hastanesi
N=24 Cevre Orta kademe yonetici 6 2,792 0,600 0,965 0.345
Sorumlulugu Alt Kademe Y 6netici 18 3,083 0,653 ' '
Goniillia Orta kademe yonetici 6 3,208 0,188
Sorumluluk Alt Kademe Yénetici 18 3,194 0,466 0.104 0,918
Ahlaki Orta kademe yonetici 10 4,000 0,808
Sorumluluk 1At Kademe Yonetici | 52 | 3,808 0,691 0.785 | 0436
Kurumsal Orta kademe yonetici 10 3,557 0,727
) sorumluluk | Al Kademe Yonetii | 52 | 3571 | oaa | oot | 09
Ha?tzzlesi Yasal Orta kademe yonetici 10 4,050 0,725 0188 | 0852
N=62 Sorumluluk Alt Kademe Y énetici 52 4,001 0,620 ' ’
Cevre Orta kademe yonetici 10 3,900 0,543 0.904 0370
Sorumlulugu Alt Kademe Yénetici 52 3,702 0,649 ' '
Goniilli Orta kademe yonetici 10 3,825 0,746
Sorumluluk Alt Kademe Ydnetici 52 3,716 0,586 0514 0609
Ahlaki Orta kademe yonetici 25 3,720 0,605
Sorumluluk Alt Kademe Yénetici | 111 3,355 0,885 2417 | 0017
Saglik Kurumsal Orta kademe yonetici 25 3,417 0,708 9 445 0,016
Bakanligi Sorumluluk Alt Kademe Yénetici | 111 2,935 0,925 ’ ’
H,ff:tigees' Yasal Orta kademe yonetici | 25 4,120 0,685 N
Sorumluluk Alt Kademe Yénetici | 111 3,570 0,761 ' ’
Cevre Orta kademe yonetici 25 3,680 0,561 » 155 0,036
Sorumlulugu Alt Kademe Yénetici | 111 3,389 0,790 ' '
Goniillii Orta kademe yonetici 25 3,530 0,458
Sorumluluk Alt Kademe Yénetici | 111 3,339 0,706 1,683 0,098

*p<0,05, **p<0,01 (t-testi)

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyut algilama puan ortalamasi ile pozisyonlari arasinda yapilan karsilastirmada t-testi
sonucuna gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlh
bulunmamistir(p>0,05).

Saghik Bakanligt Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi, kurumsal sorumluluk
algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi ve ¢evre
sorumlulugu algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar arasinda yapilan t-testi sonucuna

gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur(p<0,05).
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Orta kademe yonetici pozisyonuna sahip yonetici hemsirenin KSS algilama alt boyutu
puan ortalamasi, alt kademe yonetici pozisyonuna sahip yonetici hemsirenin KSS alt
boyutu algilama puan ortalamasina gore yiiksektir. KSS alt boyutlarindan olan goniilli
sorumluluk algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar arasinda yapilan t-testi sonucunda

grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,06)

80



Tablo 25. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Mesleki Deneyim Siiresinin

Karsilastirilmasi
Kurumlar Alt Boyut Mesleki Deneyim Siiresi n Ort SS F p
i 6-10 yil 15 3,167 0,469
Ahlaki Yy 1,624 0,216
Sorumluluk 11-15 yil 8 2,906 0,462
6-10 yil 15 3,114 0,711
Kurumsal y 2,029 0,169
i Sorumluluk 11-15 yil 8 2,661 0,760
Universite
Hastanesi vasal 6-10 yil 15 3,650 0,660 0516 0377
N=24 Sorumluluk 11-15 yil 8 3,344 0,963
6-10 yil 15 3,017 0,571
Gevre Y 0,265 0,612
Sorumlulugu 11-15 y1l 8 2,875 0,732
Goniillii 6-10 yil 15 3,200 0,368
0,010 0,921
Sorumluluk 11-15 yil 8 3,219 0,525
i 1-5 il 25 3,790 0,683
Ahlaki Y 0,284 0,596
Sorumluluk 6-10 yil 36 3,889 0,733
1-5 yil 25 3,457 0,625
Kurumsal y 1117 0,295
Sorumluluk 6-10 yil 36 3,635 0,660
el Hastane vYasal 1-5 yil 25 3,980 0,612 0,933 0338
N=62 Sorumluluk 6-10 yil 36 4,139 0,645
1-5 yil 25 3,770 0,563
Cevre ) y 0,168 0,683
Sorumlulugu 6-10 yil 36 3,701 0,691
sniilli 1-5 il 25 3,710 0,553
Goniilli y! 0,042 0,838
Sorumluluk 6-10 36 3,743 0,659
1-5 il 27 3,269 0,846
i - 64 3,551 0,855
Ahlaki 6-10 y1l 1,010 0,391
Sorumluluk 11-15 39 3,309 0,880
16 y1l ve stii 6 3,458 0,510
1-5 il 27 2,841 0,709
. 6-10 yil 64 3,096 0,980
Saglik KU“’TSIa' Y 1,238 0,299
Bakanhg Sorumluluk 11-15 39 3,113 0,891
Hastanesi 16 y1l ve iistii 6 2,524 0,911
N=136
1-5 il 27 3,731 0,772
6-10 yil 64 3,789 0,767
Yasal ! 2,197 0,092
Sorumluluk 11-15y1l 39 3,526 0,730
16 yil ve iistii 6 3,083 0,944
1-5y1l 27 3,463 0,671
6-10 yil 64 3,523 0,780
Cevre e 0,817 0,487
Sorumlulugu 11-15 y1l 39 3,283 0,824
16 yil ve tistii 6 3,500 0,354
1-5 il 27 3,241 0,561
Goniillii e
6-10 yil 64 3,449 0,721
0,646 0,587
Sorumluluk 11-15 il 39 3,349 0,689
16 yil ve tizeri 6 3,333 0,376
(Anova)
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Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanhign Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puan ortalamasi ile mesleki deneyim
siireleri karsilastirildiginda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede calisan 6-10 y1l mesleki deneyimi olan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan olan ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamasi, kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama
puan ortalamasi ve ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasi 11-15 yil mesleki
deneyimi olan yonetici hemsirelerin algilama puan ortalamalarina gore daha yiiksek

bulunmustur.
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Tablo 26. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puani ile Gorev Siiresinin Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Gorey Siiresi n Ort SS F p
1-5 yil 15 3,200 0,425
Ahlaki 6-10 yil 4 2,563 0,427
2,481 0,091
Sorumluluk 11-15 yil 3 3,083 0,520
16 yil ve istii 2 3,250 0,000
1-5 yil 15 3,248 0,575
Kurumsal 6-10 yil 4 2,214 0,829
3,289 *0,042
Sorumluluk 11-15 yil 3 2,524 0,595
16 yil ve iistii 2 3,071 0,909
1-5 yil 15 3,817 0,555
6-10 yil 4 2,563 0,747 .
Yasal Sorumluluk ERERT 3 3.950 0.750 5,320 0,007
Universite 16 y1l ve tistii 2 4,125 0,530
Hastanesi 15 yil 15 3,200 0,621
Cevre 6-10 yil 4 2,500 0,816
Sorumlulugu 11-15 yil 3 2,833 0,382 1478 0251
16 yil ve st 2 2,875 0,177
1-5 yil 15 3,250 0,341
Goniillii 6-10 yil 4 3,000 0,612
_ 4 7
Sorumlulugu 11-15 yil 3 3,250 0,661 039 0.759
16 yil ve st 2 3,125 0,177
Al 1-5 yil 39 3,692 0,731
aKl
Sorumiuluk 6-10 yil 18 4,125 0,643 2,422 0,098
11-15 il 4 3,938 0,515
« | 1-5 yil 39 3,432 0,655
urumsal
il 6-10 yil 18 3,778 0,630 2,535 0,088
11-15 vl 4 3,929 0,247
1-5 yil 39 3,942 0,687
el Hastane sovasal 6-10 yil 18 4278 0,461 3,135 0,051
=62 11-15 il 4 4,563 0,375
c 1-5 yil 39 3,667 0,657
evre
Sorgmlulugu 6-10 yil 18 3,833 0,536 0,523 0,595
11-15 vl 4 3,875 0,946
Contil 1-5 yil 39 3,635 0,661
onuliu
Sorumiuluk 6-10 yil 18 3,889 0,537 1,483 0,235
11-15 il 4 4,000 0,000
1-5 yil 61 3,402 0,788
Ahlaki 6-10 yil 40 3,538 0,842
0,391 0,759
Sorumluluk 11-15 il 22 3,330 0,995
16 yil ve tstii 13 3,327 0,954
1-5 yil 61 3,047 0,795
) Kurumsal 6-10 yil 40 3,015 0,993
Basligllllllfgl Sorumluluk 11-15 yil 22 2974 1,027 0,036 0,991
Hastanes 16 yil ve istii 13 3,033 1015
1-5 yil 61 3,725 0,640
6-10 yil 40 3,763 0,799
Yasal 1,152 1
Sorumuluk 1115 yil 22 3,545 0,854 1 033
16 yil ve tistii 13 3,365 1,093
1-5 yil 61 3,492 0,634
Cevre _ 6-10 y1l 40 3,442 0,913 21 1
Sorumlulugu 11-15 yil 22 3.400 0.762 03 0,810
16 yil ve tistii 13 3,269 0,851
1-5 yil 61 3,348 0,621
S Sﬁ%‘igﬁ " 6-10 yil 40 3,365 0,704 0136 0,938
11-15 yil 22 3,409 0,762 : '
16 yil ve tistii 13 3,385 0,704
p<0,05 (Anova)
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Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile gorev siiresi arasinda yapilan
karsilastirmalarda tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan
olan kurumsal sorumluluk algilama alt boyut puan ortalamasi ve yasal sorumluluk alt
boyut puan ortalamasi ile gorev siiresi arasinda yapilan karsilastirmada tek yonli
varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan

anlamli bulunmustur (p>0,05).
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Tablo 27. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puani ile Hemsirelik Yonetimi Konusunda

Egitim Alma Durumunun Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyutlar Egitim Alma n Ort SS t p
Ahlaki Evet 17 3,191 0,420
1,867 0,075
Sorumluluk Hayr 7 2,821 0,494
Universite Kurumsal Evet 17 3,034 0,599 0.654 0,520
Hz:jtazr]‘lesi Sorumluluk Hayir 7 2,816 1,026 ' '
- Yasal Evet 17 3,632 0,656 0604 0.495
Sorumluluk Hayir 7 3,393 1,009 ’ ’
Cevre Evet 17 3,074 0,604
i 0,745 0,464
Sorumlulugu Hayir 7 2,857 0,748
Goniillii Evet 17 3,221 0,374
0,414 0,683
Sorumluluk Hayir 7 3,143 0,518
Ahlaki Evet 44 3,807 0,701
-0,552 0,583
Sorumluluk Hayir 18 3,917 0,738
OZCI Kurumsal Evet 44 3,536 0,679 0636 052
HSS_tgge Sorumluluk Hayir 18 3,651 0,557 s 2
- Yasal Evet 44 4,063 0,650 0.429 0.669
Sorumluluk Hayir 18 4,139 0,602 ' '
Cevre Evet 44 3,750 0,608
i 0,311 0,757
Sorumlulugu Hayir 18 3,694 0,710
Goniillii Evet 44 3,682 0,632 1054 0296
Sorumluluk Hayir 18 3,861 0,544 ’ '
Ahlaki Evet 53 3,415 0,949 0.170 0.866
Sorumluluk Hayir 83 3,441 0,778 ' '
Kurumsal Evet 53 3,113 0,942 0.826 0411
Saglik Sorumluluk Hayir 83 2,980 0,886 ' '
Bakanlig Yasal Evet 53 3,703 0,861
H:f_tig?i Sorumluluk Hayir g3 | sem | oems | | 0%
Cevre Evet 53 3,486 0,824
i 0,407 0,684
Sorumlulugu Hayir 83 3,431 0,709
Goniillii Evet 53 3,396 0,725
0,127 0,899
Sorumluluk Hayir 83 3,381 0,624
(t-testi)

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢aligan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile hemsirelik yonetimi konusunda
egitim alma durumlar1 karsilagtirildiginda t-testi sonucuna gore ortalamalar arasindaki
fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamuistir(p>0,05).

Universite Hastanesi ve Saghk Bakanligi Hastanesinde calisan yonetici
hemsirelerin, hemsirelik yonetimi konusunda egitim alanlarin KSS alt boyutu algilama
puan ortalamas: yiiksek bulunmustur. Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin,
hemsirelik yonetimi konusunda egitim almayanlarin KSS alt boyutu algilama puan

ortalamasi yiiksek bulunmusgtur.
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Tablo 28. Yénetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Mesleki Dernege Uyelik

Durumunun Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Mesleki Dernege n Ort ss t p
Uyelik
Ahlaki Evet 12 3,188 0,428
1,104 0,281
Sorumluluk Hayir 12 2,979 0,494
Universite Kurumsal Evet 12 2,988 0,519
H;?\lsta;:si Sorumluluk Hayr 12 2,952 0.920 0117 0,908
- Yasal Evet 12 3,604 0,695
0,263 0,795
Sorumluluk Hayir 12 3,521 0,849
Cevre Evet 12 2,979 0,445
_ -0,234 0,818
Sorumlulugu Hayir 12 3,042 0,811
Goniillii Evet 12 3,333 0,343 1.680 0.107
Sorumluluk Hayir 12 3,063 0,441 ' ’
Ahlaki Evet 28 3,714 0,810
-1,263 0,211
Sorumluluk Hayir 34 3,041 0,603
Kurumsal Evet 28 3,469 0,817
) -1,052 0,299
Hozel Sorumluluk Hayir 34 3,651 0,452
astane
N=62 Yasal Evet 28 4,063 0,763 0.240 0812
Sorumluluk Hayr 34 4,103 0,512 ’ ’
Cevre Evet 28 3,830 0,746
. 1,090 0,280
Sorumlulugu Hayir 34 3,654 0,522
Goniilli Evet 28 3,688 0,728
0,522 0,604
Sorumluluk Hayir 34 3,772 0,498
Ahlaki Evet 38 3,453 0,786
0,255 0,799
Sorumluluk Hayir 98 3,411 0,877
Kurumsal Evet 38 3,073 0,903
0,385 0,701
Saglk Sorumluluk Hayir 98 3,006 0912
Bakanlig Yasal Evet 38 3,736 0,801
H&Sjiggsi Sorumluluk Haytr 98 3648 0.768 0,590 0,556
Cevre Evet 38 3,507 0,686
_ 0,602 0,548
Sorumlulugu Hayir 98 3,418 0,787
Goniilli Evet 38 3,412 0,635 0.405 0686
Sorumluluk Hayir 98 3,360 0,685 ) )
(t-testi)

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemgirelerin KSS alt boyut algilama puani ile mesleki dernege tiyelik durumu
karsilastirildiginda t-testi sonucuna gore ortalamalar arasindaki fark istatistiksel agidan

anlamli bulunmamistir(p>0,05).
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Tablo 29. Yonetici Hemsirelerin KSS Alt Boyut Puam ile Kuruma Baghhk Hissetme

Durumunun Karsilastirilmasi

Kurumlar Alt Boyut Kuruma Baghhk n Ort SS t p
Hissetme
Ahlaki Evet 20 3,125 0,441
0,982 0,337
Sorumluluk Hayir 4 2,875 0,595
Kurumsal Evet 20 | 3,00 0,630
Universite Sorumluluk Hayir 4 2,821 1,242 0438 0666
Hastanesi Evet 20 3,663 0,680
N=24 Yasal ! )
1,478 0,154
Sorumluluk Hayir 4 3,063 1,048
Cevre Evet 20 3,113 0,571
B 1,833 0,080
Sorumlulugu Hay1r 4 2,500 0,816
Gonilllii Evet 20 | 37238 0,393 Loso | 0301
Sorumluluk Hayir 4 3,000 0,500 ' '
Ahlaki Evet 57 3,912 0,682
2,933 *0,005
Sorumluluk Hayir 5 3,000 0,395
Kurumsal Evet T | 3639 | 0615 | oies | +0,003
ot Sorumluluk Hayir 5 2,771 0,412 ' '
Hastane Yasal Evet 57 | 4145 0,620 2eas | *0010
N=62 Sorumluluk Hayir 5 3,400 0,285 ' '
Cevre Evet 57 3,794 0,623
B 5,962 *0,000
Sorumlulugu Hayir 5 3,050 0,209
Goniillii Evet 57 3,781 0,607 > 10 0,04
Sorumluluk Hayir 5 3,200 0,326 ' '
Ahlaki Evet 100 | 3538 0,802
2,727 *0,007
Sorumluluk Hayir 36 3,093 0,908
Kurumsal Evet 100 | 3150 | 0858
2,791 *0,006
Sorumluluk Hayir 36 2,665 0,955
Saglik Yasal Evet 100 3,738 0,768 .
Bakanlig1 Sorumluluk Hayir 36 3,486 0,776 1,664 0.0%8
Hastanesi Evet 100 | 3488 0,780
N=136 Cevre ve : '
§ 1,163 0,247
Sorumlulugu Hayir 36 3,314 0,692
Géniillii Evet 100 3,443 0,634 2030 0.044
Sorumluluk Hayir 36 3,179 0,739 ’ '

*p<0,001 (t-testi)

Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyut puanlari ile
kuruma bagli hissetme durumu karsilagtirildiginda t-testi analizi sonucuna goére grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,001).

Kuruma baglilik hisseden yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,125+0,441), kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamast (3,000+0,630), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,663+0,680), cevre sorumlulugu puan ortalamasi (3,113+0,571), goniillii sorumlulugu
puan ortalamasi (3,238+0,393) kuruma bagli hissetmeyenlerin KSS algilama puan

ortalamasina gore yiiksek bulunmustur.
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Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,9124+0,682), kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamast (3,000+£0,395), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(4,145+0,620) ve goniilli sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,781+0,6079) ile
kuruma bagli hissetme durumlari karsilastirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup
ortalamasi arasindaki fark istatistiksel a¢idan anlamli bulunmustur(p>0,001). KSS alt
boyutlarindan ¢evre sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,794+0,23) ile kuruma bagh
hissetme durumlar karsilagtirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup ortalamasi
arasindaki fark istatistiksel agidan ileri anlamli bulunmustur(p<0,001). Kuruma bagh
hisseden yonetici hemsirelerin algilama puan ortalamasi, kuruma bagli hissetmeyenlere
gore yliksektir bulunmustur.

Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin  KSS  alt
boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,538+0,802), kurumsal
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,150+0,858) ve goniillii sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,443+0,634) ile kuruma bagl hissetme durumlar karsilastirildiginda
yapilan t-testi sonucuna gore grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlaml
bulunmustur(p<0,001). Kuruma bagli hisseden yonetici hemsirelerin algilama puan
ortalamasi, kuruma bagli hissetmeyenlere gore yiiksektir bulunmustur. KSS alt
boyutlarindan yasal sorumluluk algilama puan ortalamas1 (3,738+0,768), cevre
sorumluluk algilama puan ortalamas1 (3,488+0,780) ile kuruma bagl hissetme
durumlan karsilagtirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup ortalamasi arasindaki

fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,001).
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7. TARTISMA

Arastirma tiiniversite, 6zel ve saglik bakanligi hastanelerinde g¢alisan yonetici
hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk algilayislarini belirlemek amaciyla tanimlayici
olarak planlanmuistir.

Arastirmada elde edilen bulgular literatiir dogrultusunda ve bulgularin béliimleri
dogrultusunda tartisiimistir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %66,7’si (n=16) 41 yas ve
izeri, 6zel hastanede calisan yonetici hemsirenin %61,3’1 (n=38) 35-40 yas grubu,
saglik bakanligi hastanesinde g¢alisan yonetici hemsirenin %63,3’ (n=86) 41 yas ve
tistii grubunda oldugu goriilmistiir(Tablo 15).

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %87,5’inin (n=21), 6zel
hastanede c¢alisgan yonetici hemsirenin  %72,6’sinin  (n=45), saglik bakanlig
hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirenin  %79,4’linlin  (n=108) evli oldugu
goriilmistiir(Tablo 15).

Universite hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %45,8°i (n=11) &n lisans
mezunu oldugu, 6zel hastanede c¢alisan yonetici hemsirenin %38,7’si (n=24) saglik
meslek lisesi mezunu oldugu, saglik bakanlig1 hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin
%61,8’1 (n=84) 6n lisans mezunu oldugu goriilmiistiir (Tablo 15).

Apaydin (2007) calismasinda tiniversite hastanesi 29-45 yas grubu (33,81+4,11),
saglik bakanli1 hastanesi 25-54 yas grubu (34,02+5,78), 6zel hastaneler 25-39 yas
grubunda (30,64+3,74) oldugu, Kanbay (2010) ¢aligmasinda 25-29 yas grubu oldugu,
Altuntas (2008) calismasinda 26-30 yas grubunda oldugu, Celik ve Ozarslan (2008)
calismasinda %64,4°i (1. ve 2. Isletme) 28-35 yas grubunda oldugu, Karahan (2008)
calismasinda %37,1°1 25-30 yas grubunda oldugu, Ozdemir (2007) calismasinda %35,5
inin 25-29 yas grubunda oldugu, Cakir (2006) c¢alismasinda %32,8’1 26-32 yas
grubunda oldugu, Yazict (1992) ¢alismasinda %52,3’ii 26-34 yas grubunda oldugu,
Bolat ve Gorgiin (2003) ¢alismasinda %50,6’sinin 29 ve {istii yas grubunda, Celen ve
ark. (2007) ¢alismasinda %43,3’{iniin 26-30 yas grubunda, Karakaya ve Ay (2007)
calismasinda %51°1 26-35 yas grubunda oldugu goriilmektedir.

Aydin (2006) calismasinda %46,9’unun 30-39 yas grubunda oldugu, Yiiksel,
Bozkurt ve Giiven (2005) caligmasinda %49,5’1 36-45 yas grubunda oldugu, Okyay
(2009) calismasinda %46,2’si 35-44 yas grubunda oldugu, Ozkan (2010) calismasinda
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%36,5’1 41 ve lzeri yas grubunda oldugu, Seren ve Baykal (2007) c¢aligmasinda
%31,7’sinin 36 yas ve iizerinde oldugu goriilmektedir. Calismalar bizim ¢alismamizla
paralellik gostermektedir.

Ozkan (2010) ¢alismasinda %76,2’sinin, Aydin (2006) ¢alismasinda %74,1 inin,
Kanbay (2010) ¢alismasinda %62,6’sinin, Bolat ve Gorgilin (2003) calismasinda %76,3’
tiniin, Karakaya ve Ay (2007) calismasinda %65’inin evli oldugu goriilmistiir.
Calismalar c¢alismamizla ayni dogrultuda olup arastirmaya katilanlarin biiyiik
cogunlugunun evli oldugu gorilmiistiir. Yazict (1992), calismasinda 9%55.3 {iniin,
Eytipoglu (1999) ise %50’sinin bekar yoneticilerden olustugunu belirtmistir.

Altuntas (2008), hemsirelerin agirlikli olarak lisans ve lisansiistii egitime sahip
olduklarii, Apaydin (2007) calismasinda {iniversite hastanesinin %59,1’1 lisans ve
lisansiistii, saglik bakanlig1 hastanesinin %47,4’1 6n lisans, 6zel hastanelerin %30,2’si
lisans ve lisansiistii oldugunu, Yarar (2008) calismasinda %44,4’ iiniin yiiksek lisans
mezunu ve %29,6’smin lisans mezunu oldugu, Ozdemir (2007) c¢alismasinda
%64,6’smn lisans mezunu oldugunu, Yazici (1992), arastirmaya katilan yoneticilerin
%47,6’smin lisans mezunu oldugu, Celik ve Ozarslan (2008) calismasinda %80’
(1.15letme) ve %64,7’s1 (2.isletme) lisans mezunu oldugunu, Yiiksel, Bozkurt ve Giiven
(2005), arastirmaya katilan calisanlarin %353,4’1 lisans mezunu oldugu, Okyay (2009)
%40,1°1 lisans mezunu oldugunu belirtmektedir ve bu sonuglar hemsirelik mesleginde
egitim seviyesinin artmaya basladigin1 gostermektedir.

Eyiipoglu (1999), arastirmasinda hemsirelerin saglik meslek lisesi mezunu
oldugu, Ozkan (2010), arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin %66,7’si 6n lisans
mezunu oldugu, Kanbay (2010), hemsirelerin %40,5°1 6n lisans mezunu oldugu, Seren
ve ark. (2007), %95,5’inin on lisans ve lisans mezunu oldugu, Bolat ve Gorgiin’iin
(2003), arastirmasinda ise %50’si 6n lisans mezunu oldugu goriilmiistiir. Sonuglar,
arastirma bulgularini desteklemektedir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin  %41,7’sinin  serviste
gorevlendirildigi, 6zel hastanede c¢alisan yonetici hemsirelerin %51,6’s1 6zel birimde
gorevlendirildigi, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin ise
%75,7’si serviste gorevlendirildigi goriilmektedir (Tablo 16).

Karahan (2008), arastirmaya katilanlarin %55,8” inin kurumundaki statiisiiniin

hemsire oldugu, Kanbay (2010), aragtirmaya katilanlarin %49,5’inin 6zellesmis (yogun
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bakim, acil, ameliyathane) birimlerde oldugu goriilmektedir. Bizim ¢aligmamiza paralel
olarak, Aydin (2006), aragtirmaya katilanlarin %79,5’inin serviste sorumlu hemsire
oldugu goriilmektedir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin  %75’i (n=18), &zel
hastanenin %83,9’u (n=52), saglik bakanlig1 hastanesinin %81,6’s1 (n=111) alt kademe
yonetici olarak calistigi gortilmistiir (Tablo 16).

Bizim galismamiza paralel olarak, Kanbay (2010) ¢alismasinda %94,9°u servis
sorumlu hemsiresi, %3,3’1i hemsirelik hizmetleri miidiirii ve miidiir yardimeisi, %1,8’1
stipervizor hemsire oldugu belirtilmektedir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %62,5’i (n=15), ozel
hastane caligan yonetici hemsirenin %58,1’i (n=36) ve saglik bakanligi hastanesinde
calisan yOnetici hemsirenin %58,1°1 (n=36) 6-10 yil aras1 mesleki deneyimleri oldugu
goriilmiistiir (Tablo 16).

Kanbay (2010) ¢alismasinda %36,7’si 5 yildan az mesleki deneyimi (ortalama
9.55+7.31) oldugu, Karahan (2008) calismasinda %28,7° si 3 yildan az mesleki
deneyimi oldugu, Ozdemir (2007) ¢alismasinda %55,9’unun 1-5 yil aras1 mesleki
deneyime sahip olduklari, Al-Aameri (2000) ¢alismasinda mesleki deneyim ortalamasi
5.3 oldugu, Okyay (2009) arastirmaya katilanlarin %42,5’1 1-5 yil mesleki deneyimi
oldugu goriilmiistiir.

Yonetici hemsirelerin ¢ogunlugu 6-10 yi1l mesleki deneyime sahip oldugu
belirlenmis olup ¢alismamizi paralel olarak; Aydin (2006) calismasinda %31,3 {iniin 6-
10 y1l mesleki deneyimi oldugu Altuntas (2008) ¢alismasinda 10 yi1l ve daha az bir
mesleki deneyime sahip olduklari, Eyiipoglu (1999) calismasinda ¢alisma yili
ortalamast 6.55+£5.99 oldugu, Karahan (2008) calismasinda %29,3’i 6 yil ve iizeri
mesleki deneyime sahip olduklari, Celik ve Ozarslan (2008) arastirmaya katilanlarin
%35,6’s1 (1.15letme) ve %64,7’s1 (2.isletme) 6-10 y1l mesleki deneyime sahip olduklari,
, Cakir (2006) calismasinda %33,6’s1 0-5 y1l mesleki deneyime sahip olduklari, Celen
ve ark. (2007) ¢alismasinda %74,5’1 10 y1l ve daha az siiredir gérev yaptiklarini, Bolat
ve Gorgiin (2003) ¢aligmasinda %25,9’u 5-10 yil arasinda mesleki deneyimleri oldugu
gorilmektedir.

Ozkan (2010) galismasinda %68,3ii 15 yil ve iizeri mesleki deneyimi oldugunu, ,
Yiiksel, Bozkurt ve Giiven (2005) aragtirmaya katilanlarin %42,7’si 21 ve iistii mesleki
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deneyimi oldugu, Cakir (2006) calismasinda %37,8’1 10 yil ve iizeri mesleki deneyime
sahip olduklar1 goriilmektedir.

Universite hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %62,5°i (n=15), &zel
hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin %62,9’u (n=39) ve saglik bakanlig1 hastanesinde
calisan yonetici hemsirenin %44,9’u (n=61) 1-5 yil aras1 yonetici olarak c¢alisma
deneyimine sahip oldugu goriilmiistiir (Tablo 16).

Yonetici hemsirelerin ¢ogunlugunun ydénetici olarak g¢alisma siireleri 1-5 yil
olarak goriilmiistiir arastirmamiza paralel olarak, Ozkan (2010), arastirmaya katilan
yonetici hemsirelerin %36,5’1 1-5 y1l yonetici olarak ¢alisma yilinda oldugunu, Aydin
(2006), arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin %42,5’inin 1-5 yil yoneticilikte
deneyim yilina sahip oldugu, Altuntas (2008), yonetici hemsirelerin 10 y1l ve daha az
yoneticilik deneyimine sahip olduklar1 goriilmektedir. Hastanelerde yoneticilik
pozisyonlarina daha geng¢ hemsirelerin atandig1 goriilmektedir.

Apaydin  (2007), arastirmaya katilan yOnetici hemsirelerin  {iniversite
hastanesinde 2-10 yil (5,77+2,86), saglik bakanligi hastanesinde 1-30 yil (5,32+5,45),
0zel hastanelerde 1-14 y1l (4,4442,81) oldugu goriilmektedir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %70,8’i (n=17), o6zel
hastanede calisan yonetici hemsirenin %71°1 (n=44) yonetim konusunda egitim aldigy,
saglik bakanligi hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %60’1 (n=83) yonetim
konusunda egitim almadig1 goriilmistiir (Tablo 16).

Calismamiza paralel olarak, Apaydin (2007) calismasinda {iniversite hastanesinin
%72, 7’s1 egitim aldigi, saglik bakanligi hastanesinin %85,5’1 egitim almadigi, 6zel
hastanelerin %88,8’1 egitim aldig1, Yarar (2008) ¢alismasinda 6zel hastanelerde calisan
yoneticilerin %65,5’inin hastane yOnetimi konusunda egitim aldigi, Aydmn (2006)
calismasinda %73,7’sinin egitim aldig1, Ozkan (2010) calismasinda %87,3’ii yonetici
olmadan 6nce egitim almadigini belirtmektedir.

Universite hastanesinin %61,5’i (n=8) sektorel profesyonel gelisim kurslarindan
egitim aldigi, Ozel hastanede calisan yonetici hemsirenin %52,7’si (n=29) kurs ve
sertifika programi sirasinda, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici hemsirenin
%34,5’1 (n=19) kurs ve sertifika programi sirasinda egitim aldiklar1 goriilmiistiir (Tablo
16).
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Yazict (1992) calismasinda %40°1 calisanlara egitim olanaginin taninmasini
olumlu bulmuslardir.

Universite hastanesinde calisan ydnetici hemsirenin  %13,8’i (n=4) egitim
sirasinda, Ozel hastanede c¢alisan yonetici hemsirenin  %13,1’u  (n=8) secktorel
profesyonel gelisim kurslari, saglik bakanligi hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin
%83,1’1 (n=59) kurum i¢i egitimlerden egitim almak istediklerini belirtmislerdir (Tablo
16).

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin % 66,7°si (n=16), ozel
hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin %82,3’1 (n=51) ve saglik bakanlig1 hastanesinde
calisan yonetici hemsirenin %62,5’1 (n=85) KSS hakkinda bilgi sahibi oldugunu
belirtmektedir(Tablo 17)

Yazic1 (1992) c¢alismaya katilanlarin KSS hakkinda bilgi sahibi oldugunu ve
kurumun sosyal sorumluluk agisindan degerlendirilmesinde %50,7’si olumsuz oldugu
goriilmektedir. Calismamiza paralel olarak kurum ¢alisanlart KSS hakkinda bilgi sahibi
olduklar1 goriilmektedir.

Universite hastanesinde ¢alisan ydnetici hemsirenin %33,3’ii (n=3) 6zel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %66,7’si (n=6) kurumsal hayirseverlik, saglik bakanligi
hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %70,8’i (n=80) yasalara uyma (insan haklari
vb.) olarak KSS kavraminin ifade ettigi anlam1 belirtmistir (Tablo17).

Oztiirk ve Ayman (2008) calismasinda sosyal sorumlulugu %55°i sponsorluk,
%?24,6’s1 hayirseverlik, %11,8’1 sosyal pazarlama caligmalari, %4’ goniilliiliik
caligmalar1 olarak belirtmektedir.

Yilmaz (2009) calismasinda diinyada KSS’nin anlamini, %26’s1 calisanlara adil
davranmak, %19’u cevreyi korumak, %17’si is yaratmak/ekonomiye destek vermek,
%14’ sosyal hizmet saglamak, %12’si kaliteli {iriin, hizmet ve ilgili olma,%7’si sosyal
sorumluluk tagima, %7’s1 hayir islerine bagis olarak tanimladiklarini, Tiirkiye’de KSS’u
%32’s1 haywr islerine bagis, %30’u kaliteli, giivenilir, iirin, hizmet, %30’u cevreyi
korumak, %?29’u ¢alisanlara adil davranmak, %19’u is yaratmak, ekonomiye destek,
%17’s1 kanunlara uymak, vergi 6demek, %14’ sosyal hizmet saglamak, topluma deger
katmak olarak belirtilmektedir. Tiirkiye’deki KSS tanimi calismamizla paralellik

gostermektedir.
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Universite hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %41,7°si (n=10) KSS
faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi olmadigi, 6zel hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin
%40,3’tt (n=25) KSS faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi oldugu, saglik bakanligi
hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %33,3’ti (n=45) KSS faaliyetleri hakkinda
bilgi sahibi olmadigi yanitini verdikleri goriilmiistiir (Tablo 17).

Ozdemir (2007) arastirmaya katilanlarin %92,1°i kurumsal sosyal sorumluluk
faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi olduklari, %59,1°1 aktif olarak faaliyetlere katilmadig,
%40,9’unun faaliyetlerde aktif olarak yer aldigini belirttikleri goriilmiistir.

Oztiirk ve Ayman (2008) arastirmaya katilanlarin sosyal sorumluluk girisim
alanlarmin, %32,7’si kiiltiir-sanat, %32,40 egitim, %12,9’u ¢evre, %11,4’l4 topluma
yonelik calismalar, %35.,9’u spor, %4,8’1 saglik oldugunu belirtmektedir ve KSS
hakkinda bilgi sahibi oldugu goriilmektedir.

Universite hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %50’si (n=12) mesleki bir
dernege liye oldugu ve %50’si (n=12) mesleki bir dernege liye olmadigi, 6zel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %54,8’i, saglik bakanligi hastanesinde g¢alisan yonetici
hemsirenin %72,1’i mesleki bir dernege iiye olmadigi goriilmistiir (Tablo 16).

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin  %83,3’li  (n=20), o&zel
hastanede calisan yonetici hemsirenin %91,9’u (n=57), saglik bakanligi hastanesinde
calisan yonetici hemsirenin %73,5’1 (n=100) kendilerinin kuruma bagli hissettigi
gortilmistiir (Tablo 16).

Calismamizla paralel olarak, Ozdemir (2007), ¢alismasinda kendilerini kuruma
baglh hissettikleri (3,5540,65) goriilmektedir. Aydin (2006), Karahan (2008), Cakir
(2006), Erol (1998), Aydin (2006) ve Pektas (2002) ¢alismalarinda kuruma baglilik
hissettiklerini ve kuruma baglilig1 etkileyen durumlart belirtmislerdir.

Universite hastanesinde ¢alisan ydnetici hemsirenin %27,3’{i (n=6) “yeterli {icret
verilmesi”, 0zel hastanede c¢alisan yonetici hemsirenin %50’s1 (n=26) “giivenli bir
ortamin olmasi”, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %59,6’s1
(n=81) “meslektaslar arasindaki iletisim” olmasindan dolay1r kendilerini kuruma bagl
hissettiklerini belirtmislerdir (Tablo 16).

Aydm (2006) calismasinda 9%36,7°si egitimin desteklenmesi ile kuruma
bagliligin arttigini belirtmektedir.
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Kurumsal sosyal sorumluluk; topluma zarar vermeden, insan Yyasamini
iyilestirme yoniinde katkida bulunan, toplum yarart icin olusmus ve temelde ne
kurumsal hayirseverlik nede yasalara siki sikiya uyulmasi demektir. Kurumlar
kendilerini toplumun bir parcasi olarak gormeleri nedeniyle etik degerlere uygun
sekilde davranma ylikiimliliigii hissetmeleri ve toplumla birlikte hareket etmesi
gerektigi anlayisindan yola cikarak toplumun yasam kalitesini artirmayr ve toplumun
diizenini korumayi ve ylikseltmeyi hedefler.

Buradan yola ¢ikarak arastirmaya katilan yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal
sorumluluk algilayislart ile ilgili maddeler bu konu iizerinde yapilan arastirmalar
1s18inda incelendiginde (Tablo 14);

Calisanlarin© kuruma  kazandirilmas1  ve  kaliciligmmin = saglanmasi
onemsenmektedir, maddesine liniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi
hastanesinde c¢alisgan yonetici hemsgirenin  %37’si  katiliyorum yanitim1 = verdigi
goriilmistiir. Ortalama puan ise (3,60+1,16) bulunmustur.

Akgeyik (2007) caligmasinda %85°i kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri
calisanlarin birbirlerini daha iyi tanimalarina, kolektif calismaya ve is yasaminda
anlamlilik iligkisi yaratmaya olanak sagladigini belirtmektedir.

Arcak ve Kasimoglu (2006) calismasinda hemsirelerin ¢alistigit  kurumun
felsefesini  benimsemeli, egitim programlarmna alinmali, bilgi ve teknolojik
gelismelerden haberdar edilmeli, ekip calismasi olusturulmali ve haklarinin kanunlar
tizerine kurulmast ve calisanlarin kuruma kazandirilmasimnin 6nemli oldugunu
belirtmektedir.

Yazici (1992) calismasinda huzurlu bir ortam ve islerinin siirekli olmasi,
gelecege giivenle bakma, iyi licret, 6zel problemlerine yakin ilgi, ekip ¢aligmas1 yaparak
calisanlarin kurumda kaliciligin saglanmasini beklediklerini belirtmislerdir.

Kurumlar fiziksel ¢alisma kosullarimi diizenleyip, ekip ¢alismasin1 ve
calisanlarin egitim ve Xkariyerlerini destekledikleri siirece ¢alisanlarinin kurumda

devamliligini saglayacaklar1 goriisiindeyiz.

Calisanlarla 1ilgili yasal diizenlemelere uyulmaktadir, maddesine {iniversite

hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig1 hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin
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%46’s1 katiliyorum yanitin1 verdigi gorlilmistiir. Ortalama puan ise (3,62+1,04)
bulunmustur.

Aydm (2006) calismasinda saglik bakanligi hastanesinin %55,9’u, lniversite
hastanesinin %35,7’si, 6zel hastanelerin %36,6’sina gore daha yiiksek oranda onuruna
uygun haklarin verilmesi temelini dikkate aldiklar1 goriilmekte ve bu farklilik
istatistiksel olarak anlamli bulundugu belirtilmektedir.

Yonetici hemsirelerin hasta haklar1 uygulanmaktadir, maddesine {iniversite
hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin
%46’s1 kesinlikle katiliyorum yanitini verdigi gorilmistiir. Ortalama puan ise
(4,20£,911) bulunmustur.

Bolat ve Gorgiin (2003) ¢alismasinda g¢alisanlar hasta haklar1 konusunda bilgi
sahibi oldugu fakat uygulandigi konusunda ¢ok fazla fikir sahibi olmadiklarini
belirtmektedir.

Bu konuyla ilgili olarak saglik kurumlari belli donemlerde c¢alisanlarini
bilgilendirmesi, bunu da kurumsal gazete, pano, hizmet i¢i egitim ya da bilesim
sistemiyle yapmasi tiim kitleye ulasilacaktir.

Yonetici  hemgsirelerin ~ faaliyetler  kanunlara  uygun  bir  sekilde
gerceklestirilmektedir, maddesine iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde ¢alisan yoOnetici hemsirelerin  %50’s1  katiliyorum yanitint  verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puan ise (3,62+,968) bulunmustur.

Yonetici hemsirelerin siirdiiriilebilir ve 6lgiilebilir sosyal sorumluluk projeleri
uygulanmaktadir, maddesine iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig1
hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirelerin  %43’i  kararsizim yamitini  verdigi
gOriilmiistiir. Ortalama puan ise (3,35+,859) bulunmustur.

Akgeyik (2007), Ozmen (2009), Al-Aameri (2000), Gérpe, Yalin ve Ulusoy
(2003) calismalarinda siirdiiriilebilir ve Oolg¢iilebilir sosyal sorumluluk projelerinin
yapildigini belirtmektedirler.

Yonetici hemsirelerin ¢alisanlar yetenekleri ve kariyerleri i¢in desteklenmektedir,
maddesine iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesinde g¢alisan
yonetici hemsirelerin %82’si katiliyorum yanitin1 verdigi goriilmiistiir. Ortalama puan

ise (3,45+1,08) bulunmustur.
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Apaydin (2007) calismasinda {iniversite hastanesi %79,2si (1,54+0,24), bakanlik
hastanesi %91,1°’1 (2,41+0,27) ve 6zel hastanenin %84,9’u (1,18+0,13) calisanlarin
yetenekleri ve kariyerleri i¢in desteklendigini, Okyay (2009), Demirci ve Aydemir
(2006) calismalarinda calisanlar yetenekleri ve kariyerleri i¢in desteklediklerini, Kanbay
(2010) calismasinda %58,9’u kurumun egitim ve bilimsel aktivitelerine katilmay1
desteklediklerini belirtmislerdir.

Yonetici hemsirelerin kurum sivil toplum kuruluslarina yardimda bulunmaktadir,
maddesine iliniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesinde calisan
yonetici hemsirenin %44°l kararsizim yanitin1 verdigi goriilmiistiir. Ortalama puan ise
(3,19+,854) bulunmustur.

Akgeyik (2007), Isseveroglu (2001), Oztiirk ve Ayman (2008), calismasinda
sivil toplum kuruluslar1 ile faaliyetlerini ortak gerceklestirmeyi tercih ettigi
goriilmektedir.

Yiiksel, Bozkurt ve Giiven (2005) c¢alismasinda %48,5’1 kurumlarinin 6zel
kuruluglardan yardim alinmasi gerektigine katilmadiklarini, Gorpe, Yalin ve Ulusoy
(2003) calismasinda genel miidiirlerin %30,8’1 kurum sosyal sorumlulugu ile ilgili sivil
toplum kuruluslarinin  goriigiiniin  alinmasimin 6nemli oldugunu, %30,8’inin notr
oldugunu belirtmislerdir.

Yonetici  hemsirelerin  ¢alisan  motivasyonu i¢in degisik yoOntemlerden
yararlanilmaktadir, maddesine iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi
hastanesinde c¢alisgan yOnetici hemsirenin = %29’u  kararsizim yanitin1  verdigi
gorilmistiir. Ortalama puan ise (2,95+1,09) bulunmustur.

Kanoglu (2007), Ozdemir (2005), Sénmez (2000), Demirci ve Aydemir (2006),
Aydin (2006), Eyiipoglu (1999), Al-Aameri (2000), Yapar (2005), Ozkan (2010),
Oztiirk ve Diindar (2003) calismalarinda motivasyon igin degisik yontemlerden
yararlanildigini, ¢alisanlarin motive olduklarini belirtmislerdir.

Kanbay (2010) calismasinda motivasyonu artiracak girisim durumlarinda %385,8’1
hayir yanit1 verdiklerini gostermektedir.

Yonetici hemsirelerin performans degerleme sonuglari, iicret, egitim ve terfi vb.
konularda kullanilmaktadir, maddesine iiniversite hastanesi, 0zel hastane ve saglik
bakanlig1 hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %29°u katiliyorum yanitint verdigi

gOriilmiistiir. Ortalama puan ise (3,04+1,18) bulunmustur.
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Demirci ve Aydemir (2006), Eyiipoglu (1999) caligmalarinda tesvik ve
odiillendirmenin yapildigin1 ve c¢alisanlar acisindan olumlu sonuglarin alindigini
belirtmislerdir.

Yonetici hemsirelerin ¢alismak icin tercih edilen bir kurum oldugunu
diisinmekteyim, maddesine {tiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde ¢aligan yonetici hemsirenin  %45’1 katiliyorum  yanitin1  verdigi
gorilmistiir. Ortalama puan (3,38+1,01) bulunmustur.

Kanoglu (2007), Aliyeva (2005), Altuntas (2008), Erol (1998), Demirci ve
Aydemir (2006), Oztiirk ve Diindar (2003) calistiklart kurumdan memnun olduklarimi
ve tercih edilen bir kurum oldugunu ifade etmislerdir.

Yonetici  hemsirelerin - uygun pozisyonlara atamalarda kurumun sosyal
sorumluluk anlayisina uygun adaylar yerlestirilmektedir, maddesine {niversite
hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesin de ¢alisan yonetici hemsirelerin
%34,1’i  katiliyorum yanitin1  verdigi goriilmiistiir. Ortalama puant (3,00+1,09)
bulunmustur.

Akgeyik (2007), arastirmada katilimcilarin, %55’inin (bazen) ise alma, %45’inin
(hi¢) tcretlendirme, %35’inin (her zaman) egitim, %35’inin (siklikla) performans
degerlendirme, %40’min (hi¢-siklikla) 15 giivenligi ve %50’sinin (hi¢) kariyer
yonetiminin insan kaynaklar1 yonetimi fonksiyonlarina sosyal sorumluluk projelerine
etkisi goriilmektedir.

Kanoglu (2007), Oztiirk ve Diindar (2003) ¢alismasinda uygun pozisyonlara
atamalarda KSS anlayisina uygun adaylar yerlestirilmedigi ifade edilmistir.

Y Onetici hemsirelerin ~ kurum  hedeflerine ulastiginda calisanlar
odiillendirilmektedir, maddesine tiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %34’ katilmiyorum yanitim1 verdigi
gorilmistiir. Ortalama puani (2,76+1,11) bulunmustur. En diisiik ortalama puanidir.

Akgeyik (2007), arastirmaya katilanlarin 6zellikle goniillii programina katilarak
zaman ve enerjilerini aywrmalarmin bir karsiligi olarak bir odiillendirme yoluna
gitmektedir. Caligsanlarin %45’1 6diillendirmenin varligini, %551 6diillendirmenin
olmadigini belirtmislerdir.

Ceylan (2002) galismasinda 6diillendirme sisteminin oldugunu belirtilmektedir.
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Yonetici hemsirelerin ¢evre sorumlulugunun yayginlastirilmasi icin girisimlerde
bulunulmaktadir, maddesine iiniversite hastanesi, 0zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirelerin = %40’1 kararsizzim yanitin1  verdigi
gorilmistiir. Ortalama puani (3,20+,914) bulunmustur.

Yonetici  hemsirelerin  teknolojik  verimlilik zaman yOnetimini olumlu
etkilemektedir, maddesine {iniversite hastanesi, 0zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin %43’ katiliyorum yanitim1  verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puani (3,70+,905) bulunmustur.

Yonetici  hemgirelerin  ¢evrenin  korunmast ve gelisimi i¢in  kaynak
saglanmaktadir, maddesine {iniversite hastanesi, 0zel hastane ve saglik bakanlig1
hastanesinde ¢alisan yoOnetici hemsirelerin %43’  katiliyorum yamitin1 = verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puani (3,31+,885) bulunmustur.

Yazic1 (1992), yoneticilerin kurumun %43’ ¢evre kirlenmesini Onleyici
yatirimlarin yapilmasi kurumun teknolojik buluslart ve ilerlemeye katkisini olumsuz
bulduklarini belirtmislerdir.

Isseveroglu (2001), arastirmasinda iiretim sektdriinde ¢alisan kurumun %65,4°i
cevre kirliligini Onleyici yatirim yaptiklarini, %34,5’’nin kat1 atiklarin dontistimi
konusunda herhangi bir uygulamalar1 olmadigi belirtilmektedir.

Yazici1 (1992), yoneticilerin kurumun iiretim faktorii ve ¢evre koruma ile ilgili
algilayislarinin - degerlendirilmesinde;  %58,4’4 kurumun teknolojik buluslar1 ve
ilerlemeye katkisint olumsuz bulduklarini, yoneticilerin %47,6’s1 cevrenin dogal
kaynaklarimin korunmasinin olumsuz bulduklarini belirtmislerdir.

Naeem ve Welford (2009) calismalarinda c¢evreyi koruma sorumlulugu ve
raporunun hazirlandigi, ¢evresel koruma uygunlugunun izlendigi ve 0Odenek
kaynaklarinin ayrildigini belirtmislerdir.

Yonetici hemgirelerin fiziksel ¢alisma ortami calisanlart olumlu yodnde
etkilemektedir, maddesine {iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde ¢aligan ydnetici hemsirenin  %50’si  katiliyorum yanitin1  verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puani (3,69+1,16) bulunmustur.

Calismamiza paralel olarak; Akgeyik (2007), Ceylan (2002), Aliyeva (2005),
Eyiipoglu (1999) ve Yazict (1992) fiziksel calisma ortami g¢alisanlari olumlu yonde
etkiledigini belirtmislerdir.
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Yonetici  hemsirelerin  etik  olmayan  davramiglara  karst  hosgdriilii
davranilmayacagi belirtilmektedir, maddesine {iniversite hastanesi, 6zel hastane ve
saglik bakanlig1 hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin %531 katiliyorum yanitini
verdigi goriilmiistiir. Ortalama puan ise (3,73+,923) bulunmustur.

Caligmamizla tezat olarak Demirci ve Aydemir (2006), yonetimin tek
sorumlulugu isletme ortaklarinin kazancini en iist diizeye ¢ikarmak ve kiiresel pazar
ortaminda isletmeler rekabet giiclini muhafaza edebilmek icin is etigi ve sosyal
sorumlulugu gbéz ardi etmek zorunda kalabilirler (orttss=4.62+1.53) secenekleriyle
ortak yonelimli sosyal sorumluluk anlayisini belirtmislerdir.

Yonetici hemsirelerin ¢alisanlarin is sagliglr ve giivenligine yonelik dnlemler
alinmaktadir, ~maddesine {iniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi
hastanesinde c¢alisgan yoOnetici hemsirenin  %47°s1  katiliyorum yanitim1  verdigi
goriilmistiir. Ortalama puani (3,65+1,04) bulunmustur.

Akgeyik (2007), arastirmaya katilanlarin %10’u sosyal sorumluluk ve is giivenligi
uygulamalarinin 6nemine dikkat ¢cekmekte, %40°1 ise, sosyal sorumluluk projelerinin is
giivenligi uygulamalarini olumlu yonde etkiledigini belirtmistir.

Calismamiza paralel olarak; Aydin (2006), Ceylan (2002), Okyay (2009), Yazici
(1992) ve Cakir (2006) calismalarinda is sagligi ve giivenligine yonelik Onlemler
alindigim belirtmislerdir.

Yonetici hemsirelerin isi 1y1 yapabilmek i¢in gerekli bilgilere ulagilabilmektedir,
maddesine {iniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesinde calisa
yonetici hemsirelerin %52’s1 katiliyorum yanitint verdigi goriilmiistiir. Ortalama puani
(3,42+981) bulunmustur.

Aliyeva (2005), calisanlarin ¢ogu kurumda bilgilerin saklanmas1 veya
paylasilmamasindan sikayet¢i olduklarini bildirmislerdir. Ayrica yanlis mesajlarin
diizenlenmesi ve dil, yazi stili gibi faktorler yiiziinden anlasamama sorunu da ¢alisani
rahatsiz ettigini belirtmektedir.

Demirci ve Aydemir (2006) calismasinda islerin kosullar1 ve talimatlar1 ayrintilar
ile agiklanmaktadir (ort+ss=2.03+1.47) sonucunu belirtmektedir.

Yonetici  hemsirelerin  her tiirlii zorlayict ve baski altinda ¢alisma

engellenmektedir, maddesine lniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi
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hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  %40°1 katiliyorum  yanitini - verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puani (3,53+,897) bulunmustur.

Kanoglu (2007), ankete katilan beyaz yakali calisanlarin %14’ ‘calisma
sartlar’’ sorusuna ‘memnun degilim’ cevabini vermistir.

Yonetici hemsirelerin toplumun sosyal sorumluluk ¢éziimiine yonelik faaliyetler
gerceklestirilmektedir, maddesine liniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi
hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirelerin  %46’s1  katiliyorum yanitin1  verdigi
goriilmiistiir. Ortalama puani (3,53+1,089) bulunmustur.

Yonetici hemsgirelerin yoneticiler calisanlarini her konuda temsil etmektedir,
maddesine tiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanligi hastanesinde g¢alisan
yonetici hemgirelerin %47°si katiliyorum yanitini verdigi goriilmistiir. Ortalama puant
(3,31£1,00) bulunmustur.

Calismamiza paralel olarak; Aliyeva (2005), Demirci ve  Aydemir (2006),
Altuntas (2008) ve Karahan (2008) ¢alismalarinda yoneticilerin ¢alisanlarini her konuda
temsil etmeleri gerektigini belirtmisletdir.

Yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalari seffaf olarak
yiirlitiilmektedir, maddesine iiniversite hastanesi, 6zel hastane ve saglik bakanlig
hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirenin  %37°s1  kararsizzim yanitim1  verdigi
gorilmistiir. Ortalama puani (3,602+1,16) bulunmustur.

Kurumsal sosyal sorumluluk maddelerinden yola ¢ikarak hazirlamis oldugumuz
KSS Alt Boyutlari; Ahlaki Sorumluluk, Kurumsal Sorumluluk, Yasal Sorumluluk,
Cevre Sorumlulugu ve Goniillii Sorumlulugu farkli caligmalar 1s1831nda yorumlari
asagidaki gibidir (Tablo 18);

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamas1 (3,839+,707), Universite Hastanesi calisan ydnetici hemsirelerin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamas1 (3,083+,464) ve Saglik Bakanligi Hastanesi
calisan yoOnetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasina
(3,422+,850) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik
Bakanligi Hastanesi ¢alisan yonetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki

fark istatistiksel olarak ileri diizeyde anlamli bulunmustur(F=9,967; p=0,000<0,01).
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Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,569+,644), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi (2,970+,731) ve Saglik Bakanligi
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin  kurumsal sorumluluk algilama puan
ortalamasma (3,024+,906) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesi kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=10,114; p=0,000<0,01).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (4,085+,632), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin yasal
sorumluluk algilama puan ortalamas1 (3,563+,760) ve Saglik Bakanligi Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasina (3,672+,775)
gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanlig
Hastanesi yasal sorumluluk algilama puan ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonlii
varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur(F=7,797; p=0,001<0,05).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin ¢evre sorumlulugu algilama puan
ortalamas1 (3,734+,634), Universite Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama puan
ortalamas1 (3,010+,640) ve Saglik Bakanligi Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama
puan ortalamasia (3,443+,759) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamalar
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,291; p=0,000<0,01).

Ozel Hastanede ¢aligan yonetici hemsirelerin goniillii sorumlulugu algilama
puan ortalamasi (3,734+,609), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
goniillii sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,198+,410) ve Saghk Bakanlig
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin  goniillii sorumlulugu algilama puan
ortalamasma (3,374+,670) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesi goniillii sorumlulugu algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark

istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,179; p=0,000<0,01).
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KSS Alt Boyutlar1 farkliliklarin kaynaklarini belirlemek amaciyla yapilan
tamamlayic1 post-hoc analizi sonucunda; Universite Hastanesinin ahlaki sorumluluk
puanlari, Ozel Hastanenin ahlaki sorumluluk puanlarindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin
ahlaki sorumluluk puanlari, Saglik Bakanligi Hastanesinin ahlaki sorumluluk
puanlarindan yiiksektir. Universite Hastanesinin kurumsal sorumluluk puanlari, Ozel
Hastanenin kurumsal sorumluluk puanlarindan diisiiktiir. Ozel hastanenin kurumsal
sorumluluk puanlari, Saglik Bakanligi Hastanesinin kurumsal sorumluluk puanlarindan
yiiksektir. Universite Hastanesinin yasal sorumluluk puanlari, Ozel Hastanenin yasal
sorumluluk puanlarindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin yasal sorumluluk puanlari, Saglik
Bakanlig1 hastanesinin yasal sorumluluk puanlarindan yiiksektir. Universite
Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanlari, Ozel Hastanenin cevre sorumlulugu
puanlarindan diisiiktiir. Universite Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanlari, Saglik
Bakanlign Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanlarindan diisiiktiir. Ozel hastanenin
gcevre sorumlulugu puanlari, Saghik Bakanligi Hastanesinin ¢evre sorumlulugu
puanlarindan yiiksektir. Universite Hastanesinin géniillii sorumluluk puanlari, Ozel
Hastanenin goniillii sorumluluk puanlarindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin goniillii
sorumluluk puanlari, Saglik Bakanligi hastanesinin goniillii sorumluluk puanlarindan
yiiksektir (Tablo 19)

Calismamizda KSS algilama sirast 1. Ahlaki sorumluluk, 2. Kurumsal
Sorumluluk, 3. Yasal Sorumluluk, 4. Cevre Sorumlulugu, 5. Goniilli Sorumlulugu
olarak yer almaktadir. Yilmazer (2008) calismasinda 1.6ncelikli degeri ¢cevre ve toplum,
2. ve 3. oncelikli deger vatandas, 2.06ncelikli deger calisanlar, 3.0ncelikli deger 6zel
sektor kuruluslari, kamu sektor kuruluslari, sivil orgiit kuruluslart olarak yer almaktadir.
Calismamizla tezatlik gostermektedir.

Ozdemir (2007), calisanlarin kurumsal sosyal sorumluluk alanlar1 icerisinde en
fazla yasal sorumluluk alaninda yiiksek degerlendirdikleri (4,524+0,58) sonra ahlaki
sorumluluk (4,30+0,52), ekonomik sorumluluk (4,07+0,54) ve goniillii sorumluluk

(3,85+0,60) alanlarinin izledigi goriilmektedir.
Ozalp, Tonus ve Sarikaya (2007), calismasinda sosyal sorumluluk gruplar1 énem

diizeyleri, yasal sorumluluklar (ort=4,471), etik sorumluluklar (ort=4,384), ekonomik
sorumluluklar (ort=4,335) ve goniillii sorumluluklar (ort=3,967) seklinde belirtilmistir.
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Ay ve Ercgen (2003), isletmelerin ahlaki ilkelere bagliligi (p=.667), firsat esitligini
gbzetmesi (p= .034), isletmenin ¢evre dostu olmasi (p=.000), sektorel istikrara 6nem
vermesi (p=.006), topluma hizmet 6nemsemesi (p=.002) sosyal sorumluluk ve etik
yonetime iliskin ifadeler istatistiksel agidan anlamli bir farklilik oldugunu belirtmistir.

Sénmez (2000), calismasinda kurum sorumlulugunun daha 6nemli oldugunu,
Demirci ve Aydemir (2006) calismasinda ahlaki sorumlulugun daha 6nemli oldugunu
belirtmislerdir.

Ozmen (2009), calismasinda en giiglii iliskinin kurumsal ve toplumsal sosyal
sorumluluk uygulamalar ile ¢evreye yonelik sosyal sorumluluk uygulamalar1 arasinda
oldugunu belirtmistir. En zayif iligki ise egitime yonelik sosyal sorumluluk unsurlar
arasinda oldugunu belirtmistir.

Giltekin (2003) calismasinda kurumsal basarinin sosyal basari ile desteklenmesi
icin sosyal sorumluluk projelerinde yer almalart gerektigini ve toplum merkezli
yonetimin 6nem kazanmasi gerektigini belirtmistir

Giiltekin (2003) calismasinda sosyal sorumluluga etki eden faktorler arasinda en
yiiksek olumlu goriisiin “ahlaki sorumluluk™ oldugu, ¢evre sorumlulugunun da énemli
oldugunu belirtmistir.

Ozmen (2009) calismasinda 7 sosyal sorumluluk boyutunun, 7 imaj faktorii
tizerinde etkileri incelendiginde, sosyal sorumluluk faaliyetlerinin marka imajint %60
oraninda etkiledigi ortaya ¢ikmistir. Bundan hareketle sosyal sorumluluk faaliyetleri ile
marka imaji arasinda gii¢lii bir iligki oldugunu belirtmislerdir.

Universite Hastanesinde ve Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyutlar1 algilama puan ortalamasi ve yas degiskenine goére anlamli bir farklilik
gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunamamistir(p>0,05). Saghk Bakanligi
Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk puan
ortalamasi yas grubuna gore fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (t=2,18;
p=0,032<0,05). KSS alt boyutlarinda Ahlaki sorumluluk algilama puanlar1 35-40 yas
grubunda yiiksektir (Tablo 20).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlar1 puan ortalamasi ve medeni durum degiskenine

gore anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi
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sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunamamistir
(p>0,05)(Tablo 21).

Universite Hastanesinde calisan ydnetici hemsirelerin KSS alt boyutlar1 puan
ortalamas1 egitim durumu degiskenine gore anlamh bir farklilk gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamhi
bulunamamustir(p>0,05). Ozel hastanede calisan ydnetici hemsirelerin  KSS alt
boyutlarindan yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi ile egitim durumu arasindaki
fark lisans istii egitim alanlarin lehine istatistiksel ag¢idan anlamli bulunmustur
(F=2,899; p=0,043<0,05)(Tablo 22).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyut puan ortalamalar1 ¢alisilan birim arasinda yapilan karsilagtirmada tek yonlii
varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli  bulunmamistir(p>0,05). Saglhik Bakanligi hastanesinde c¢alisan yonetici
hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi ve
yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi ile ¢alisilan boliim arasinda yapilan tek
yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel
acidan anlamli bulunmustur(p<0,05)(Tablo 23).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede ¢alisan ydnetici hemsirelerin KSS alt
boyut algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar: arasinda yapilan karsilagtirmada t-testi
sonucuna gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir(p>0,05). Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi, kurumsal
sorumluluk algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi ve
cevre sorumlulugu algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar arasinda yapilan t-testi
sonucuna gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli
bulunmustur(p<0,05).

Orta kademe yonetici pozisyonuna sahip yonetici hemsirenin KSS algilama alt boyutu
puan ortalamasi, alt kademe ydnetici pozisyonuna sahip yonetici hemsirenin KSS alt
boyutu algilama puan ortalamasina gore yiiksektir. KSS alt boyutlarindan olan goniilli
sorumluluk algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar arasinda yapilan t-testi sonucunda

grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05).
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Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saghik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puan ortalamasi ile mesleki deneyim
siireleri karsilastirildiginda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel ac¢idan anlamli bulunmamistir(p>0,05).
Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede galisan 6-10 y1l mesleki deneyimi olan ydnetici
hemsirelerin KSS alt boyutlarindan olan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamast,
kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama puan
ortalamasi ve ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasi 11-15 yi1l mesleki deneyimi
olan yoOnetici hemsirelerin algilama puan ortalamalarmma gore daha yiiksek
bulunmustur(Tablo 25).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile gorev siiresi arasinda yapilan
karsilastirmalarda tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05). Universite
Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan olan kurumsal
sorumluluk algilama alt boyut puan ortalamas: ve yasal sorumluluk alt boyut puan
ortalamasi ile gorev siiresi arasinda yapilan karsilastirmada tek yonlii varyans analizi
(Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlaml
bulunmustur (p>0,05)(Tablo 26).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile hemsirelik yonetimi
konusunda egitim alma durumlan karsilastirildiginda t-testi sonucuna gore
ortalamalar arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05).
Universite Hastanesi ve Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan ydnetici hemgirelerin,
hemsirelik yonetimi konusunda egitim alanlarin KSS alt boyutu algilama puan
ortalamas1 yiiksek bulunmustur. Ozel Hastanede c¢alisan yonetici hemsirelerin,
hemsirelik yonetimi konusunda egitim almayanlarin KSS alt boyutu algilama puan
ortalamasi yiikksek bulunmustur(Tablo 27).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde galisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile mesleki dernege iiyelik
durumu Kkarsilastirildiginda t-testi  sonucuna gore ortalamalar arasindaki fark

istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05) (Tablo28).
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Universite Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyut puanlari ile
kuruma bagh hissetme durumu karsilastirildiginda t-testi analizi sonucuna gore grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05) (Tablo
29).

Kuruma baglilik hisseden yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,125+0,441), kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamast (3,000+0,630), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,663+0,680), ¢evre sorumlulugu puan ortalamasi (3,113+0,571), goniillii sorumlulugu
puan ortalamasi (3,238+0,393) kuruma bagli hissetmeyenlerin KSS algilama puan
ortalamasina gore yiiksek bulunmustur. Ozel Hastanede calisan ydnetici hemsirelerin
KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,912+0,682),
kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamast (3,000+£0,395), yasal sorumluluk
algilama puan ortalamast (4,145+0,620), ¢evre sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,794+0,23) ve goniillii sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,781+£0,6079) ile
kuruma bagli hissetme durumlari karsilastirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup
ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur(p>0,05). Kuruma
bagli hisseden yonetici hemsirelerin algilama puan ortalamasi, kuruma bagh
hissetmeyenlere gore yiiksektir bulunmustur. Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,538+0,802), kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,150+0,858) ve
goniillii sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,443+0,634) ile kuruma bagl hissetme
durumlart karsilastirildiginda yapilan t-testi sonucuna goére grup ortalamas: arasindaki
fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur(p<0,05). Kuruma bagli hisseden yonetici
hemsirelerin algilama puan ortalamasi, kuruma bagli hissetmeyenlere gore yiiksektir
bulunmustur. KSS alt boyutlarindan yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,738+0,768), ¢evre sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,488+0,780) ile kuruma
bagli hissetme durumlari karsilagtirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup
ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05) (Tablo
29).

Ozdemir (2007), ¢alisanlarindan lisans iistii egitime sahip olanlar (4,53+0,64),
kidemi 1 yildan az olanlar (4,61+0,52), kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri hakkin

da bilgi sahibi olanlar (4,54+0,57) ve kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetlerine aktif
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olarak katilanlarin (4,60+0,49) kurumlarindaki yasal sorumlulugu daha olumlu
algiladiklari, 30-34 yas grubunun da (4,26+0,72) yasal sorumlulugu daha diisiik
algiladiklar1 gorilmektedir. S6z konusu algilamalarda anlamli bir farklilik géstermedigi
gorilmektedir.

Ozdemir (2007), ¢alisanlardan 25-29 yas grubunda olanlar (4,40+0,55), lise
egitimine sahip olanlar (4,38+0,59), kidemi 1 yildan az olanlar (4,38+0,61), kurumsal
sosyal sorumluluk faaliyetleri halinda bilgi sahibi olanlar (4,33+0,50) ve kurumsal
sosyal sorumluluk faaliyetlerine aktif olarak katilanlarin (4,40+0,45) kurumlarindaki
ahlaki sorumlulugu daha olumlu algiladiklar1 ve s6z konusu algilamalarin anlamli
diizeyde farklilik gostermedigi goriilmektedir.

Ozdemir (2007), calisanlardan 25-29 yas grubunda yer alanlarin (3,93+0,55), lise
egitimine sahip olanlarin (3,90+0,83), kidemi 1-5 y1l aras1 olanlar (3,91+0,59), kurumsal
sosyal sorumluluk faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi olanlar (3,88+0,57) kurumlarindaki
goniilli sorumluluklarina iligkin algilarinin olumlu oldugu goriilmektedir. Kurumsal
sosyal sorumluluk faaliyetlerine aktif olarak katilanlarin (4,00+0,47) algilamalari
tizerinde anlaml diizeyde farklilik gosterdigi goriilmektedir.

Ozdemir (2007), calisanlarin dis imaja iliskin algilamalarinin herhangi bir
ozelliklere gore (yas ve egitim) anlamli diizeyde farklilik gostermedigi, kidemi 1 yildan
az olanlarin kidemi daha fazla olanlara gore, kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri
hakkinda bilgi sahibi olan ¢aliganlarin bilgi sahibi olmayanlara gore algiladiklar1 dis
imajin daha yiliksek oldugu goriilmektedir bu sonuglarin istatistiksel olarak anlamli
olmadig goriilmektedir.

Ozdemir (2007), c¢alisanlarin  kurumlarindaki  ydnetimi  ahlaki agidan
degerlendirdiklerinde, kidemi 1 yilda az olanlarin kidemi daha fazla olanlara gore,
kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi olan ve kurumsal sosyal
sorumluluk faaliyetlerine aktif olarak katilan c¢alisanlarin  digerlerine  gore
kurumlarindaki ahlaki yonetimin uygulanma diizeyine iligkin algilamalarinin daha
yiksek oldugu goriilmektedir. Bu degerlendirmeler anlamli diizeyde farklilik
gostermedigi goriilmektedir.

Celik ve Ozarslan (2008) ¢alismasinda iki kurum arasinda sosyal sorumluluk
algilamalarindan yasal sorumlulugu algilamalari, ahlaki sorumlulugu algilamalar1 ve

toplam sosyal sorumluluk algilamalari arasinda bir fark gériilmemektedir (p>0.05).
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Celik ve Ozarslan (2008), calisanlarin sosyal sorumluluk algilamalarinin
karsilagtirilmasinda, iki kurumun goniillii sorumlulugu algilamalar1 arasinda farklilik
oldugu goriilmektedir (p<0.05).

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003), yaptiklar1 arastirmada genel miidiirlerden sosyal
sorumlulugun temel kategorilerinden biri olan yasal haklarin yerine getirilmesindeki
onemini sormuslar ve %46,2’si ikinci derece onemli olarak degerlendirmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003), yaptiklar1 arastirmada genel miidiirlerden sosyal
sorumlulugun temel kategorilerinden biri olan ahlaki (firmanin etik davranmasi)
haklarin yerine getirilmesindeki onemini sormusglar ve %46,2°si en Onemli olarak
degerlendirmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003), yaptiklar1 aragtirmada genel miidiirlerden sosyal
sorumlulugun temel kategorilerinden biri olan insancilik-géniillii (topluma geri verme)
haklarin yerine getirilmesindeki dnemini sormuslar ve %61,5’1 en 6nemli ya da ikinci
derecede onemli olarak degerlendirmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003) calismasinda genel miidiirler 1.olarak ahlaki
haklar1  2.olarak yasal haklar1 3.olarak insancillik, goniilli hakki olarak
degerlendirmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003) galismasinda genel miidiirlerin %50’si sosyal
sorumlulugun temel kategorilerinden biri olarak ahlaki haklarin yerine getirilmesi
goriisiinde olduklarini belirtmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003) ¢alismasinda genel miidiirler sosyal sorumluluk
Olctimiinde ¢alisanlar1 %37’si en iyl sonucun kurum ¢aligan1 tarafindan hayirsever
kurumlara yapilan bagislarin/toplumla ortak olarak yapilan islerin miktar1 oldugunu
belirtmislerdir.

Gorpe, Yalin ve Ulusoy (2003) calismasinda genel miidiirlerin %88,5’1 kurum
sosyal sorumlulugu ile ilgili yonetim kurulunun goriisiiniin alinmasmin ¢ok 6nemli

oldugunu belirtmislerdir.

Naeem ve Welford (2009), yaptiklari c¢alismada, Bangladesh ¢oklu sirketleri
%81,8’1 ¢evreyi koruma, %81,8’1 yolsuzlukla miicadele, %77,3’i insan haklarim
koruma ve %77,3’ii ¢alisma standartlar1 politikalarina yer verdikleri gorilmektedir.

Pakistan ¢oklu sirketleri %100’ ¢evreyi koruma, %83,3’li yolsuzlukla miicadele,
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%79,2’si ¢alisma standartlart ve %54,2’si insan haklar1 politikalarma yer verdikleri
goriilmektedir.

Naeem ve Welford (2009), yaptiklar1 ¢alismada, Bangladesh yerel sirketleri
%45,8’1 calisma standartlar1 , %33,3’i cevreyi koruma, %29,2°si insan haklarini
koruma ve %16,7’si yolsuzlukla miicadele politikalarina yer verdikleri goriilmektedir.
Pakistan yerel sirketleri %59,5’1 c¢alisma standartlari, %45,7’si ¢evreyi koruma,
%20,3’1 yolsuzlukla miicadele ve %20,3’li insan haklar1 politikalarina yer verdikleri
goriilmektedir.

Naeem ve Welford (2009), yaptiklari calismada Bangladesh’de ¢okuluslu
sirketlerin sosyal sorumluluk alt alanlari ortalamasi %79,5, yerel sirketlerin sosyal
sorumluluk alt alanlar1 ortalamasi %31.25°dir ve bu farkliliklar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik yoktur (p<0.05). Pakistan’da ¢okuluslu sirketlerin sosyal
sorumluluk alt alanlar1 ortalamasi %79,2, yerel sirketlerin sosyal sorumluluk alt alanlar
ortalamas1 %35,6’dir ve calisma standardinin diger alt alanlara gore oraninin yiiksek
olmasi istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yaratmadigi goriilmektedir (p<0.05).

Naeem ve Welford (2009), yaptiklari c¢aligmada Bangladesh’de c¢okuluslu
sirketlerin insan haklar1 korunmasi ile ilgili unsurlarin alt alanlarinin ortalamasi %582,
yerel sirketlerin sosyal sorumluluk alt alanlar1 ortalamasi %17,9’dur ve bu farkliliklar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur (p<0.05). Pakistan’da ¢okuluslu
sirketlerin insan haklar1 korunmasi ile ilgili unsurlarin alt alanlarinin ortalamasi %40,8’1
yerel sirketlerin sosyal sorumluluk alt alanlar1 ortalamast %13,9°dur ve bu farklilik
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadig1 gortilmektedir (p<0.05).

Naeem ve Welford (2009), yaptiklar1 ¢aligmada Bangladesh cokuluslu sirketlerin
calisma standartlariyla ile ilgili unsurlarin alt alanlarinin ortalamasi %61,4, yerel
sirketlerin caligma standartlariyla ilgili unsurlarin alt alanlar1 ortalamasi %7,8’dir ve bu
farkliliklar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur (p<0.05). Pakistan
cokuluslu sirketlerin calisma standartlariyla ile ilgili unsurlarin alt alanlarinin ortalamasi
%65,8, yerel sirketlerin ¢aligma standartlariyla ilgili unsurlarin alt alanlar1 ortalamasi
%38,9’dur ve bu farklilik arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigi
goriilmektedir (p<0.05).
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8.SONUC VE ONERILER

Arastirmaya katilan 222 yonetici hemsirenin kurumsal sosyal sorumluluk
algilamalarinin incelenmesi amaciyla gergeklestirilen aragtirma bulgularina gore;

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %66,7’si 41 yas ve iistii,
0zel hastane ¢aligan yOnetici hemsirenin %61,3’i 35-40 yas grubu arasinda, saglik
bakanlig1 hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %63,2’si 41 ve {stli yas grubunda
oldugu bulunmustur. Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %87,5’1, 6zel
hastanede c¢alisan yoOnetici hemsirenin %72,6’s1, saglik bakanlig1 hastanesinde calisan
yonetici hemsirenin %79,4’ii evli oldugu belirtilmistir. Universite hastanesinde calisan
yonetici hemsirenin %45,8’1 6n lisans mezunu, O6zel hastanede ¢alisan yOnetici
hemsirenin %38,7’st SML mezunu, saglik bakanligi hastanesinde ¢alisan ydonetici
hemsirenin %61,8’1 6n lisans mezunu oldugu belirtilmistir.

Universite hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %41,7’si serviste gorevli
oldugu, 6zel hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin %51,6’sinin 6zel birimlerde gorevli
oldugu, saglik bakanlig1 hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %75,7’°s1 serviste
gorevli oldugunu belirtmistir. Universite hastanesinde calisan ydnetici hemsirenin
%751, 0Ozel hastanede c¢alisan yoOnetici hemsirenin  %83,9’u, saghk bakanlig
hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %81,6’s1 alt kademe yonetici pozisyonunda
oldugunu belirlenmistir.

Universite hastanesinde ¢alisan ydnetici hemsirenin %62,5’i, 6zel hastanede
calisan yoOnetici hemsirenin %58,1°1, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici
hemsirenin %47,1°1 6-10 y1l aras1 mesleki deneyimleri oldugunu belirtmistir.

Universite hastanesinde calisan ydnetici hemsirenin %62,5%i, dzel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %62,9’u, saglik bakanligi hastanesinde ¢alisan yoOnetici
hemsirenin %44,9’u 1-5 yil yonetici olarak gorevli oldugu belirtilmistir.

Universite hastanesinde calisan ydnetici hemsirenin %70,8’i, dzel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %71°1 yonetim konusunda egitim aldigini, saglik bakanligi
hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %60°1 yonetim konusunda egitim almadigi
bulunmustur.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin = %61,5’i  ydnetim

konusundaki egitimini “sektdrel profesyonel gelisim kurslarindan”, 6zel hastanede
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calisan yonetici hemsirenin %52,7’si ve saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetiCi
hemsirenin %34,5°1 “kurs ve sertifika programi” sirasinda egitim aldigini belirtmistir.

Universite hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %13,8’1 egitim almak
istedigi programi “egitim sirasinda”, 6zel hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin %13,1°1
“sektorel profesyonel gelisim kurslarinda”, saglik bakanligi hastanesinde c¢alisan
yonetici hemsirenin %83,1°1 “kurum i¢i egitim” sirasinda egitim almak istediklerini
belirtmistir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %50’si mesleki bir dernege
tiye oldugunu, 6zel hastanede calisan yonetici hemsirenin %54,8’1 mesleki bir dernege
tiye olmadigini, saglik bakanligi hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirenin %72,1°1
mesleki bir dernege iiye olmadigini belirtmistir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %83,3’ii, 6zel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %91,9’u, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici
hemsirenin %73,51 ¢alistiklar1 kuruma bagli hissettiklerini belirtmistir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %27,3’ii kuruma baglilik
nedenini “yeterli {icret verilmesi”, 6zel hastanede ¢alisan yonetici hemsirenin %50’si
“giivenli bir ortamin olmas1”, saglik bakanlig1 hastanesinde calisan yonetici hemsirenin
%359,6’s1 “meslektaslar arasindaki iletisim” oldugunu belirtmistir.

Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %66,7’si, 6zel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %82,3’1i, saglik bakanligi hastanesinde calisan yonetici
hemsirenin %62,5’1 kurumsal sosyal sorumluluk hakkinda bilgi sahibi oldugunu
belirtmistir.

Universite hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %16,7’si KSS hakkinda
bilgi sahibi olma durumunu “internetten”, 6zel hastanede calisan yonetici hemsirenin
%41,3’t “kurs, seminer sirasinda”, saglik bakanligi hastanesinde calisan ydnetici
hemsirenin %63,7’s1 “hizmet i¢i egitim” sirasinda aldigini belirtmistir.

Universite hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %33,3’{i, 6zel hastanede
calisan yonetici hemsirenin %66,7’si KSS kavraminin ifade ettigi anlami “kurumsal
hayiwrseverlik” olarak, saglik bakanlig1 hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirenin %70,8’1
KSS kavraminin ifade ettigi anlami ‘“yasalara uyma (insan haklar...)” olarak

belirtmistir.

112



Universite hastanesinde calisan yonetici hemsirenin %41,7’si KSS faaliyetleri
hakkinda bilgi sahibi olmadigini, 6zel hastanede calisan yonetici hemsirenin %40,3’1
KSS faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi oldugunu, saglik bakanlig1 hastanesinde c¢alisan
yonetici hemsirenin %33,3’ii KSS faaliyetleri hakkinda bilgi sahibi olmadigini
belirtmistir.

Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemgirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamas1 (3,839+,707), Universite Hastanesi ¢alisan yonetici hemsirelerin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamas: (3,083+,464) ve Saglik Bakanligi Hastanesi
calisan yoOnetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasina
(3,422+,850) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik
Bakanligi Hastanesi calisan yonetici hemsirelerin ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki
fark istatistiksel olarak ileri diizeyde anlamli bulunmustur(F=9,967; p=0,000<0,01).

Ozel Hastanede c¢alisan yonetici hemsirelerin kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,569+,644), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi (2,970+,731) ve Saglik Bakanligi
Hastanesinde c¢alisan yoOnetici hemsirelerin  kurumsal sorumluluk algilama puan
ortalamasina (3,024+,906) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesi kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=10,114; p=0,000<0,01).

Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan
ortalamas1 (4,085+,632), Universite Hastanesinde ¢alisan y&netici hemsirelerin yasal
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,563+,760) ve Saglik Bakanligi Hastanesinde
calisan yonetici hemsirelerin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasina (3,672+,775)
gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanlig
Hastanesi yasal sorumluluk algilama puan ortalamalar1 arasinda yapilan tek yonli
varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur(F=7,797; p=0,001<0,05).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin ¢evre sorumlulugu algilama puan
ortalamasi1 (3,734+,634), Universite Hastanesi cevre sorumlulugu algilama puan

ortalamas1 (3,010+,640) ve Saglik Bakanligi Hastanesi c¢evre sorumlulugu algilama
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puan ortalamasima (3,443+,759) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesi ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamalar
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,291; p=0,000<0,01).

Ozel Hastanede calisan yonetici hemsirelerin goniillii sorumlulugu algilama
puan ortalamasi (3,734+,609), Universite Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
gonilli sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,198+,410) ve Saglhik Bakanligi
Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin  goniillii sorumlulugu algilama puan
ortalamasma (3,374+,670) gore yiiksek bulunmustur. Universite Hastanesi, Ozel
Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesi goniillii sorumlulugu algilama puan ortalamalari
arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda aralarindaki fark
istatistiksel olarak ileri anlamli bulunmustur(F=9,179; p=0,000<0,01).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsgirelerin KSS alt boyutlar1 farkliliklarini belirlemek amaciyla yapilan
tamamlayici post-hoc analizi sonucunda; Universite Hastanesinin ahlaki sorumluluk
puant, Ozel Hastanenin ahlaki sorumluluk puanmdan diisiiktiir. Ozel Hastanenin ahlaki
sorumluluk puani, Saglik Bakanligi Hastanesinin ahlaki sorumluluk puanindan
yiiksektir.

Universite Hastanesinin  kurumsal sorumluluk puami, Ozel Hastanenin
kurumsal sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin kurumsal sorumluluk puant,
Saglik Bakanligi Hastanesinin kurumsal sorumluluk puanindan yiiksektir.

Universite Hastanesinin yasal sorumluluk puami, Ozel Hastanenin yasal
sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin yasal sorumluluk puani, Saglk
Bakanlig1 Hastanesinin yasal sorumluluk puanindan yiiksektir.

Universite Hastanesinin cevre sorumlulugu puami, Ozel Hastanenin gevre
sorumlulugu puanindan diisiiktiir. Universite Hastanesinin c¢evre sorumlulugu puani,
Saglik Bakanlig1 Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanindan diisiiktiir. Ozel hastanenin
cevre sorumlulugu puani, Saglik Bakanligi Hastanesinin ¢evre sorumlulugu puanindan
yiiksektir.

Universite Hastanesinin goniillii sorumluluk puani, Ozel Hastanenin goniillii
sorumluluk puanindan diisiiktiir. Ozel Hastanenin goniillii sorumluluk puani, Saglik

Bakanlig1 Hastanesinin goniillii sorumluluk puanindan yiiksektir.

114



Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsgirelerin KSS algilama alt boyutlar1 puan ortalamasi ile yas grubu arasinda
yapilan karsilastirilmada t-testi analizi sonucunda grup ortalamalari arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Saglik Bakanligt Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  KSS alt
boyutlarindan olan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi ile yas grubu arasinda
yapilan karsilagtirmada t-testi sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark 35-40 yas
grubunun lehine istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p<0,05).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanlig1 Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS algilama alt boyut puan ortalamasi ile medeni durum
arasinda yapilan karsilastirilmada tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamas1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesinde bekar olarak calisan yonetici hemsirenin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,250+,000), yasal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (3,667+,382), ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,333+629) ve
goniillii sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,333+,382) evli olarak calisan yonetici
hemsirelerin kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasina (2,9934+769) gore yiiksek
bulunmustur. Ozel Hastanede evli olarak calisan yonetici hemsirenin ahlaki sorumluluk
algilama puan ortalamasi (3,9004,704), kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,613+,657), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (4,128+,625) ve gonilli
sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,767+,647) bekar olarak c¢alisan yonetici
hemsirelerin ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasina (3,7504,552) gore yiiksek
bulunmustur.

Saglik Bakanligi Hastanesinde evli olarak g¢alisan yonetici hemsirenin ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,486+,881), kurumsal sorumluluk algilama puan
ortalamasi (3,096+,890), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,694+,761), cevre
sorumlulugu algilama puan ortalamasi (3,460+,808) ve gonillii sorumlulugu algilama
puan ortalamasi (3,381+,702) bekar olanlarin algilama puan ortalamalarina gore yliksek
bulunmustur.

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan

yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile egitim durumu arasinda yapilan
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karsilagtirmada tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir( p>0,05).

Ozel Hastanede c¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarinda olan yasal
sorumluluk algilama puan ortalamasi ile egitim durumu arasinda yapilan karsilastirmada
tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark lisans iistii
egitim alanlarin lehine istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p<0,05).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede ¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyut algilama puan ortalamasi ile ¢aligilan boliim arasinda yapilan karsilagtirmada tek
yonlli varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Saglik Bakanligi Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin  KSS alt
boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi ve yasal sorumluluk algilama
puan ortalamasi ile ¢aligilan boliim arasinda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli
bulunmustur(p<0,05). Ozel birimde calisan yonetici hemsirenin ahlaki sorumluluk
algilama puan ortalamast (3,844+,597) diger birimlerde ¢alisan ydnetici hemsirenin
ahlaki algilama puan ortalamasindan yiiksek bulunmustur. Yonetim biriminde calisan
yonetici hemsirenin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (4,120+,685) diger
birimlerde calisan yonetici hemsirenin yasal sorumluluk algilama puan ortalamasina
gore yiiksek bulunmustur. Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin
KSS alt boyutlarindan olan kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi, cevre
sorumlulugu algilama puan ortalamasi ve goniillii sorumlulugu puan ortalamasi ile
caligilan bolim arasinda yapilan karsilastirmada tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamast arasindaki fark istatistiksel a¢idan anlamli
bulunmamaistir(p>0,05).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede ¢alisan ydnetici hemsirelerin KSS alt
boyut algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar1 arasinda yapilan karsilastirmada t-testi
sonucuna gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir(p>0,05). Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan yoOnetici hemsirelerin
KSS alt boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi, kurumsal
sorumluluk algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi ve

cevre sorumlulugu algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar arasinda yapilan t-testi
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sonucuna gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlaml
bulunmustur(p<0,05). Orta kademe yonetici pozisyonuna sahip ydnetici hemsirenin
KSS algilama alt boyutu puan ortalamasi, alt kademe yoOnetici pozisyonuna sahip
yonetici hemsirenin KSS alt boyutu algilama puan ortalamasina gore yiiksektir. KSS alt
boyutlarindan olan goniillii sorumluluk algilama puan ortalamasi ile pozisyonlar
arasinda yapilan t-testi sonucunda grup ortalamasi arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli bulunmamistir(p>0,06)

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanlhi§i Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puan ortalamasi ile mesleki deneyim
stireleri karsilagtirildiginda yapilan tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesi ve Ozel Hastanede calisan 6-10 yil mesleki deneyimi olan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan olan ahlaki sorumluluk algilama puan
ortalamasi, kurumsal sorumluluk algilama puan ortalamasi, yasal sorumluluk algilama
puan ortalamasi ve ¢evre sorumlulugu algilama puan ortalamasi 11-15 yil mesleki
deneyimi olan yonetici hemsirelerin algilama puan ortalamalarina gore daha yiiksek
bulunmustur.

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile gorev siiresi arasinda yapilan
karsilagtirmalarda tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p>0,05). Universite
Hastanesinde ¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan olan kurumsal
sorumluluk algilama alt boyut puan ortalamasi ve yasal sorumluluk alt boyut puan
ortalamasi ile gorev siiresi arasinda yapilan karsilagtirmada tek yonlii varyans analizi
(Anova) sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli
bulunmustur (p>0,05).

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde calisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile hemsirelik yonetimi konusunda
egitim alma durumlari karsilastirildiginda t-testi sonucuna gore ortalamalar arasindaki
fark istatistiksel acidan anlamli bulunmamustir(p>0,05). Universite Hastanesi ve Saglik
Bakanlig1 Hastanesinde calisan yonetici hemsirelerin, hemsirelik yonetimi konusunda

egitim alanlarin KSS alt boyutu algilama puan ortalamasi yiiksek bulunmustur. Ozel
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Hastanede calisan yonetici hemsirelerin, hemsirelik yonetimi konusunda egitim
almayanlarin KSS alt boyutu algilama puan ortalamasi yiiksek bulunmustur.

Universite Hastanesi, Ozel Hastane ve Saglik Bakanligi Hastanesinde ¢alisan
yonetici hemsirelerin KSS alt boyut algilama puani ile mesleki dernege tiyelik durumu
karsilastirildiginda t-testi sonucuna gore ortalamalar arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Universite Hastanesinde ¢alisan ydnetici hemsirelerin KSS alt boyut puanlari ile
kuruma bagli hissetme durumu karsilastirildiginda t-testi analizi sonucuna gore grup
ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir(p>0,05).

Kuruma baglilik hisseden yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,125+0,441), kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,000+0,630), yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(3,663+0,680), ¢cevre sorumlulugu puan ortalamasi (3,1134+0,571), goniillii sorumlulugu
puan ortalamasi (3,238+0,393) kuruma bagli hissetmeyenlerin KSS algilama puan
ortalamasina gore yliksek bulunmustur.

Ozel Hastanede galisan yonetici hemsirelerin KSS alt boyutlarindan ahlaki
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,912+0,682), kurumsal sorumluluk algilama
puan ortalamast (3,0004£0,395), vyasal sorumluluk algilama puan ortalamasi
(4,145+0,620), cevre sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,794+0,23) ve gonilli
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,781+£0,6079) ile kuruma bagli hissetme
durumlan karsilagtirildiginda yapilan t-testi sonucuna gore grup ortalamasi arasindaki
fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur(p>0,05). Kuruma bagli hisseden ydnetici
hemsirelerin algilama puan ortalamasi, kuruma bagli hissetmeyenlere gore yiiksektir
bulunmustur.

Saghik Bakanligt Hastanesinde c¢alisan yonetici hemsirelerin KSS alt
boyutlarindan ahlaki sorumluluk algilama puan ortalamasi1 (3,538+0,802), kurumsal
sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,150+0,858) ve goniillii sorumluluk algilama
puan ortalamasi (3,443+0,634) ile kuruma bagl hissetme durumlar karsilastirildiginda
yapilan t-testi sonucuna gore grup ortalamas: arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli
bulunmustur(p>0,05). Kuruma bagli hisseden yonetici hemsirelerin algilama puan
ortalamasi, kuruma bagli hissetmeyenlere gore yiiksektir bulunmustur. KSS alt

boyutlarindan yasal sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,738+0,768), cevre
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sorumluluk algilama puan ortalamasi (3,488+0,780) ile kuruma bagli hissetme

durumlart karsilastirildiginda yapilan t-testi sonucuna goére grup ortalamas: arasindaki

fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamistir(p<0,05).

Aragtirmada elde edilen sonuglar dogrultusunda asagida belirtilen Onerilerde

bulunulmustur:

Kurumsal sosyal sorumluluk kavrami ve c¢alisma ekibi her kurum icin daha
detayl1 olarak tanimlanmalidir.

Kurumlar sadece islerini degil, toplumsal sorumluluklarin1 da ciddi bir planlama
ve uygulama ile gergeklestirmelidir.

Nitelikli ¢alisanin kuruma kazandirilmasi ve kuruma olan bagliligin artmasinda
calisanlarin is performansina yonelik motivasyonlar1 artirilmalidir.

Kurum, gonillii kuruluslar ve toplum arasinda iletisim planlamasi yapmali,
etkinligin takip edilmesi ve siirekli iyilestirme ¢aligmalarinin yapilabilmesi i¢in
iletisim aginin acik olmasi saglanmalidir.

Kurumlar ve tiim organizasyonlar dogay1 ve ¢evreyi koruyacak onlemler almali,
yatirimlar yapmali ve ¢evre sorumlulugunun yayginlastirilmasi icin girisimlerde
bulunmalidir.

Kurum calisanlarinin yasam kalitesini arttiran, insan haklari ve temel sosyal
haklar ¢ergevesinde desteklenmelidir.

Yoneticiler etik kodlar olusturmali, hizmet i¢i egitimlerle c¢alisanlarinin biling
diizeyini artirma, ahlaki uygulamalarin 6nemine dikkat c¢ekme ve ahlaki
uygulamalarin denetlenmesini saglamak amaciyla resmi bir departman
olusturmalidir.

Uyum icinde ekip calismasina dayanan saglik sektoriinde calisanlarin is
doyumu, motivasyonu, yonetimde s6z hakkina sahip olmalari, o6dil ve
tesviklerle sistemin devamliliginin saglanmasi, fiziksel ¢aligma ortamlarinin
tyilestirilmesi ve calisanin performansinin en iist diizeyde ortaya konmasi
saglanmalidir.

Saglik kurumlarinda katilimer liderlere ve basarili liderlik davranist gosteren

yonetici hemsirelerin kurumsal sosyal sorumluluk ekibinde yer almas1 gerekir.
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e Calisanlarin goniilliiliikk bilincinde olmasi, toplumsal dayanigsmayr saglayacak
projelerde ve faaliyetlerde yer almasi, saglik kurumlarmin goniilli
sorumluluguna sahip oldugu diisiincesi benimsenmelidir.

e Yonetici hemsirenin kaliteli hizmet sunumunu etkin bir ekip caligmasiyla
yapmali bunun i¢inde hemsirelerin ¢alistigi kurumun felsefesini benimsemeli,
egitim programlarina dahil edilmeli, yeni bilgi ve teknolojik gelismelerden
haberdar edilmeli, korku yerine oto-kontrol ve giiven almali, hemsire haklarini
koruyacak kanunlar {izerinde durulmali ve alinacak kararlarda hemsirelerin fikir
ve gortsleri alinmalidir.

e (alisanlarin, calisma saatleri igerisinde goniillii projelerde yer almasi saglanarak
toplumsal fayda yaratmada etkili olduklarini algilamalar1 saglanmali ve aym
fayday1 kurum faaliyetlerinde de uygulayarak kurumun sosyal sorumluluklarinin
yerine getirilmesine katki yapmalar1 amag¢lanmalidir.

e Kurumlar, is saghgr ve giivenligi konusunda kurumsal sosyal sorumluluk
kapsamina girmeli, mevzuatin ilk adimiyla birlikte, egitim, denetim, sosyal
diyalog ve sosyal sorumluluk anlayisi1 desteklenmelidir.

e Kurumsal hedefler belirlenmeli ve hemsirelerin bu hedefler dogrultusunda
hizmet sunmalar1 saglanmalidir.

e Kurumda c¢alisanlarin birbiriyle uyum iginde olmalart i¢in sosyal ortamlar
olusturulmalidir.

e (Calisanlarda olumlu davranislarin devamliligi i¢in 6diil-ceza sistemi adil olarak
uygulamaya ¢alisilmalidir.

e Kurumda iyi bir haberlesme ag1 kurulmalidir.

e lyi bir oryantasyon egitim programi olusturulmali, kisisel gelisim ve kariyer

gelistirme olanaklar1 saglanmalidir.

Yapmis oldugumuz bu arastirma bizden sonraki arastirmacilara 11k olmasini
dileriz. Yasam sorumluluk gerektirir. I¢inde yasadigimiz toplumda, iilkemizde ve
diinyada yasam kalitesinin arzuladigimiz diizeye gelmesi i¢in kisisel ve kurumsal

olarak sosyal sorumlulugumuzu yerine getirmeliyiz.
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BILGI FORMU (Ek:2)
Sayin Meslektagim,

Calisma,“Yonetici Hemsirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislarinin Belirlenmesi”
amaclanmigstir. Calismamiz iki boliimden olugsmaktadir. Birinci boliimde “Bilgi Formu” ikinci béliimde
ise “Yonetici Hemsirelerin Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislarini Belirleyen anket formu yer
almaktadir. Degerli zamaninizi ayirip arastirmaya katkida bulundugunuz igin tesekkiir ederiz.
Saygilarimla
Emine Bolat
Dr. Siyami Ersek Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi

Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelikte Yonetim Yiiksek Lisans Ogrencisi.

Boliim 1.

1. Yasmz...
2. Medeni Durumunuz:
a. Bekar b. Evli
3. Egitim Durumunuz:
b. Saglik Meslek Lisesi
c. Onlisans
d. Lisans
e. Lisans Ustii
4. Calistiginiz kurum:

a. Devlet Hastanesi
b. Universite Hastanesi
c. Ozel Hastane
5. Calistiginiz bolim........
6. Goreviniz...........
7. Meslekte hizmet siireniz........
8. Yonetici olarak ¢aligma siireniz..........
9. Hemsirelik yonetimi konusunda egitim aldiniz m1?
a. Evet b. Haywr
10. 9.soruya yanitiniz ‘Evet’ ise hangi egitimi aldiniz? (birden fazla yanit verebilirsiniz.)
a. Universite egitimim sirasinda
b. Hemsirelikte yonetim kurs ve sertifika programi
€. Sektorel profesyonel gelisim kurslar1
11. 9.soruya yanitiniz ‘Hay1r’ ise, hangi diizeyde egitimler almak istersiniz? (birden fazla yanit
verebilirsiniz.)
a. Kurum igi egitim
b. Sektérel profesyonel gelisim kurslari
c. Universite egitimi

d. On-line kurslar
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12. Meslekle ilgili bir dernege liye misiniz?
a. Evet b. Hayir
13. Kurumsal sosyal sorumluluk kavrami hakkinda bilgi sahibi misiniz?
a. Evet b. Hayir
14. 13.soruya yanitiniz ‘Evet’ ise nereden bilgi almistiniz? (birden fazla yanit verebilirsiniz)
a. Hizmet i¢gi egitim
b. Okul/ egitim sirasinda
c. Kurs, seminer
d. Medya
e. Diger........
15. Kurumsal sosyal sorumluluk kavramu size neyi ifade etmektedir?
a. Kurumsal hayirseverlik
b. Yasalara uyma (insan haklari, ¢cevre, toplum, is sagligi ve giivenligi....vb.)
c. Orgiitsel faaliyetlerle insana, topluma ve gevreye kars1 yarar saglama
d. Toplumla birlikte (¢aliganlar, aile vb.)ekonomik gelisime katkida bulunmak
16. Calistiginiz kurumun kurumsal sosyal sorumluluk faaliyetleri hakkinda ne kadar bilgi sahibisiniz?
a. Bilgi sahibiyim
b. Bilgi sahibiyim ve s6z konusu faaliyetlerde aktif olarak yer aliyorum
c. Bilgi sahibiyim, ancak s6z konusu faaliyetlerin i¢cinde yer almryorum
d. Bilgi sahibi degilim
17. Kurumunuza kendinizi baglt hissediyor musunuz?
a. Evet b. Hayir
18.17.soruya yanitiniz ‘Evet’ ise en fazla hangi yonden bagimli oldugunuzu hissediyorsunuz? (Birden

fazla yanit verebilirsiniz)

a. Meslektaslar arasindaki iletisim f. Caligma motivasyonu

b. Kariyer planlamasina 6nem verilmesi g. Egitimin desteklenmesi

c. Mesleki gelisime 6nem verilmesi h. Performans degerleme yapilmasi
d. Calisanin haklarini korumasi 1. Giivenli bir ortamin olmasi

e. Ekip caligmasinin olmasi i. Yeterli iicret verilmesi
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BOLUM 2 (Ek:3) Asagida Kurumsal Sosyal Sorumluluk Algilayislari ile ilgili sorular yer almaktadir. Her bir ifadeyi
belirtilen yonde (1) Kesinlikle katilmiyorum, (2) Katilmiyorum, (3) Kararsizim, (4) Katiliyorum, (5) Kesinlikle katiliyorum,
seklinde isaretleyebilirsiniz, Ilginize tesekkiir ederim.

IFADELER

()
Kesinlikle
katilmiyorum

2

Katilmiyorum

@)

Kararsizim

(4)

Katilryorum

®)
Kesinlikle
katiliyorum

Temel prensiplerimizden biri kaliteli hizmet
sunmaktir

Hizmet kalitesini yiikseltmek i¢in
standartlar olusturulmaktadir

Calisanlarin kuruma kazandirilmasi ve
kaliciliginin saglanmasi 6nemsenmektedir

Calisanlarla ilgili yasal diizenlemelere
uyulmaktadir

Hasta memnuniyetine dnem verilmektedir

Hasta haklar1 uygulanmaktadir

Caliganlarin yasam kalitesini arttiran sosyal
haklar saglanmaktadir

Faaliyetler kanunlara uygun bir sekilde
gerceklestirmektedir

Siirdiirtilebilir ve dlgiilebilir sosyal
sorumluluk projeleri uygulanmaktadir

Calisanlar yetenekleri ve kariyerleri
gelistirmeleri igin desteklenmektedir

Kurum sivil toplum kuruluslarina yardimda
bulunmaktadir

Herkesge bilinen agik ve anlagilir bir
performans degerleme sistemi mevcut

Calisan motivasyonu i¢in degisik
yontemlerden yararlanilmaktadir

Ekip ¢aligmasina agirlik verilmektedir

Performans degerleme sonuglart, iicret,
egitim ve terfi vb. konularda
kullanilmaktadir

Acgik ve net hazirlanmig organizasyon
semasi mevceuttur

Performans degerleme sonucu calisanlarla
paylastimaktadir

Calisanlar arasinda ayirim yapilmamaktadir

Performans degerleme diizenli olarak
yapilmaktadir

Calisanlara sosyal sorumluluk konularinda
egitimler verilmektedir

Calismak icin tercih edilen kurum oldugunu
diisinmekteyim

Kurumun belirlenmis misyon, vizyon ve
degerleri vardir

Krize yonelik 6nlemler alinmaktadir

Ise yeni baslayanlar oryantasyon egitimi
almakta

Yonetim her tiirlii yenilik stratejisine agiktir

Kurumda insan haklari tiim yonleriyle
korunmaktadir
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Sosyal sorumluluk faaliyetleri ¢aliganlara
kurumsal gazete, dergi, pano ve toplantilar
araciligiyla iletilmektedir

Uygun pozisyonlara atamalarda kurumun
sosyal sorumluluk anlayisina uygun adaylar
yerlestirilmedir

Kurum hedeflerine ulastiginda ¢aliganlar
odiillendirilmektedir

Calisanlar kurumsal etik kurallariyla ilgili
egitim almaktadir

Sosyal sorumluluk uygulamalariyla ilgili
kurum i¢i ve kurum dis1 bilgilendirmeler
yapilmaktadir

Kurumsal sosyal sorumluluk ile ilgili
raporlama yapilmaktadir

Cevre sorumlulugunun yayginlastirilmasi
i¢in girisimde bulunulmaktadir

Kurum gevreye, topluma, ¢alisanlara ve
bireylere saygili davranmaktadir

Teknolojik verimlilik zaman yonetimini
olumlu etkilemektedir

Caligsanlarin diisiince ve istekleri dikkate
alinmaktadir

Cevrenin korunmasi ve gelisimi i¢in kaynak
saglanmaktadir

Terfi, taktir ve ddiillendirme objektif ve adil
olarak gerceklestirilmektedir

Etik davranislar sosyal sorumluluk
anlayisini giiclendirmektedir

Fiziksel ¢alisma ortamu ¢alisanlari olumlu
yonde etkilemektedir

Etik olmayan davraniglara kars1 hoggoriilii
davranilmayacagi belirtilmektedir

Calisanlarin is sagligi ve giivenligine
yonelik 6nlemler almaktadir

Isi iyi yapabilmek icin gerekli bilgilere
ulasilabilmektedir

Her tiirlii zorlayic1 ve baski altinda caligma
engellenmektedir

Cevreyi korumaya yonelik 6nlemler
alinmaktadir(tibbi atiklarin ayristiriimasi,
kagit, pil atik ayrilmasi)

Toplumun sosyal sorumluluk ¢6ziimiine
yonelik faaliyetler gerceklestirilmektedir.

Yoneticiler ¢alisanlarini her konuda temsil
etmektedir.

Kurum siirdiiriilebilir kalkinmay1 saglam bir
is idaresi i¢in temel bir unsur olarak
gormektedir

Kurumsal sosyal sorumluluk uygulamalari
seffaf olarak yiiriitiilmektedir

Kurum ve calisanlar saglik, ¢evre risklerini
en aza indirmek i¢in faaliyet
gosterilmektedir
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Kilic N., Bolat E., Oztirk N., ve ark. ‘TAAA. Hastalarinda Hemsirelik
Yaklasimi® Tiirk Kalp Damar Cerrahisi Dernegi 10. Ulusal Kongresi, 17-21
Ekim 2008, [zmir

Oztiirk N., Bolat E., Ameliyathanede Is¢i Saghigi ve Is Giivenligi , Saglik Il
Miidiirliigii II. Ameliyathane Sempozyumu, 16.12.2009, Istanbul

Bolat E.,Bahgecik N.. Kardiyovaskiiler Cerrahide Yonetsel Bir Yaklasim;
Sosyal Sorumluluk. Tiirk Kalp Damar Cerrahisi Dernegi 11. Ulusal Kongresi
27-31 Ekim 2010.

Poster Sunu;

1.

Bolat E..Gorgiin E.,‘Odemis Devlet Hastanesi ve Sahada Calisan Ebe ve

Hemsirelerin Hasta Haklar1 Konusunda Bilgi Diizeylerinin Incelenmesi’ Dokuz
Eyliil Universitesi Il.ulusal hemsirelik dgrencileri kongresi, 8-9 Mayis 2003,
[zmir.

Bolat E., Giin S., Muslu H.,ve ark. ‘KVC Yogun Bakimda ve Koroner Yogun
Bakimda Yatan Hastalarin Yakinlarinin  Durumluluk-Siireklilik  Kaygi
Durumlar1’ III. Ulusal Yogun Bakim Hemsireligi Kongresi, 5-8 Nisan 2008,
Antalya.

Oztekin D., Bolat E., ‘Herbal Medications Use by Cardiac Surgery Patient and
Preoperative Nursing Assesment’ 3rd Congress on Update in Cardiology &
Cardiovascular Surgery, 28 Kasim 2 Aralik 2007. Antalya.
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4.

Oztekin 1., Oztekin D., Bolat E., ‘Perianesthesia Care of Cardiac Surgery
Patient: A Review’ 3rd Congress on Update in Cardiology & Cardiovascular
Surgery, 28 Kasim 2 Aralik 2007. Antalya.

Karakog¢ B., Bolat E.,Yildirirm E., Neonetal Déonemdeki Kompleks Konjenital
Kalp Anomalisi Olan Vakanin (Aort Interraption Tip A, Hemitruncus, Aort
Pulmoner Window Tip 2 ) Hemsirelik Bakimi Siireci: Bir Olgu Sunumu, 2.
Ulusal 1. Uluslararas1 Akdeniz Pediatri Hemsireligi Kongresi, Kasim 2009,
Ankara

Dergide Yayinlananlar:

1.

Ustiin C., ‘Hasta Haklar1 Uzerine Bir Anket ve Sonuglar’ Literatiir Aktiiel
..2003 Izmir.

Bolat E.,Bor S., ‘Konstipasyonlu Hastaya Yaklasim’ Giincel Gastroenteroloji
(kongre 6zel say1) 10 Ocak 2006, Ankara.

Bolat E., Turan I., ‘Klinimize Bagvuran Akut Pankratitili Hastaya Yaklasim’
Hemsirelik Forum Dergisi’ (11,1) Ocak-Subat 2008, istanbul

Egitim ve Sertifikali Programlar:

1.
2.

Acil Tip Dernegi ‘Temel Yasam Destegi’ Kursu 15 Haziran 2002

Ege Unv.Egit.ve Ars.Hastanesi ‘Kardiyo Pulmoner Resiisitasyon’ kursu 5-6
Mayis 2004. Izmir.

Prof. Dr. Giirbiiz Giimiigdis III.Ege Dahiliye Tip Giinleri ‘Diyabet Hemsireligi’
kursu 17 Nisan 2004. Izmir.

2. Ulusal Gastroenteroloji ~ Haftas1  ‘Gastroenteroloji ~ Hemsireligi’
‘Gastroenteroloji Endoskopi Hemsireligi ve Teknisyenleri Egitim’ kursu 2-3
Eyliil 2005. Malatya.

Ulusal Gastroenteroloji Haftas1 ‘Gastroenteroloji Hemsireligi’ ‘Gastroenteroloji
Endoskopi Hemsireligi ve Teknisyenleri Egitim’ kursu5-7 Kasim 2006.istanbul
T.C. istanbul Valiligi il Saglik Miidiirliigii tarafindan Dr. Siyami Ersek Kalp
Gogiis ve Damar Cerrahisi Egitim ve Aragtirma Hastanesi’nde gerceklestirilen
“Koroner Yogun Bakim Hemsireligi Sertifika Programi” 25.03.2009-04.05.2009
Istanbul.
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Sempozyum ve Kongreler;

1.

Yogun Bakim Dernegi, VII. Ege Yogun Bakim Sempozyumu, 4 Mayis 2002,
[zmir.

GATA HYO. L. Ulusal Hemsirelik Orgenci Kongresi 12-14 Mayis 2002,
Ankara.

V. Acil Tip Sempozyumu & I[.Acil Hemsireligi Sempozyumu 20-22 Aralik
20021zmir.

Ege Unv. 1. Uluslararas1 Katilimli Evde Bakim Kursu 11-12 Kasim 2004, Izmir.
Prof. Dr. Giirbiiz Giimiisdis IV. Ege T1p Giinleri 13-16 Nisan 2005, Izmir.

Kog Unv.HYO., Vehbi Kog Vakfi Amerikan Hastanesi ‘Saglikli istihdam Hayat
Kurtarir’ sempozyum15 Mayis 2006, Istanbul.

Kasimpasa Asker Hastanesi ‘2020 ‘ye Dogru Hemsireligin Vizyonu ve
Misyonu’ sempozyumu 18 Mayis 2006, Istanbul.

Dr. Siyami Ersek GKDC. Egt ve Ars. Hastanesinde diizenlenen hizmet igi
sertifikali programlar ‘Oryantasyon, CPR, Temel EKG, Ileri EKG, Iletisim,
Hemsirelik Uygulamalarinda Yasal Boyut (TCK, Malpraktis ), Meslek Sagligi,
Diabet Egitimi’  2006- 2007 Istanbul.

BIiLDiGi BILGISAYAR PROGRAMLARI

Windows Ofis Programlar1 (Word, Excel, Power Point)
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