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Yogun bakim hemsirelerinin bakim verici rollerine iliskin tutumlar ve is doyumlari

Amag: Bu ¢alisma, yogun bakim hemsirelerinin bakim verici rollerine iliskin tutumlari ve is doyumlarini degerlendirme amaciyla yapild.
Yontem: Tanimlayicl tipte planlanan arastirma 28 Agustos 2021- 28 Ekim 2021 tarihleri arasinda, 200 Yogun bakim hemsiresi ile
tamamlandi. Veri toplama formu olarak “Hemsire Tanitici Bilgi Formu”, “Hemsirelerin Bakim Verici Rollerine iliskin Tutum Olgegi” ve
“Hemsire Is Doyum Olgegi” kullanildi. Veriler elektronik ortamda (Google Formlar) online olarak toplandi. Veri analizi SPSS 25.0 paket
programinda yapildi. istatistiksel anlamlilik icin p<0.05 degeri kabul edildi.

Bulgular: Yogun bakim hemsirelerinin yas ortalamasi 30.76+5.77(21-49) yil, %67.5'i kadin ve %82.5'i lisans mezunu idi. Hemsirelerin
Bakim Verici Rollerine iliskin Tutum Olcegi'nin toplam puan ortalamasi 68.18%8.37(16-80) olarak bulundu. “Hemsire is Doyum Olcegi”
(3.10£0.61) puan ortalamasi ile orta diizeyde oldugu saptandi. Hemsirelerin hastalara verdikleri bakima yonelik tutum ve hemsire is
doyumlari arasinda istatistiksel yonden anlamli pozitif yonlu bir korelasyon bulundu.

Sonug: Yogun bakim hemsirelerinin bakim verici rollerini kullandikga is doyumlarinin arttigi sonucuna ulasildi.

Anahtar Kelimeler: Bakim, Yogun Bakim, Hemsire, is Doyumu

Attitudes and job satisfaction of intensive care nurses regarding their caregiver roles

Objective: This study was conducted to evaluate the attitudes and job satisfaction of intensive care nurses towards their caregiver roles.
Method: The descriptive study was completed between 28 August 2021 and 28 October 2021 with 200 intensive care nurses. “Nurse
Introductory Information Form”, “Nurses’ Attitudes towards Caregiver Roles” and “Nurse Job Satisfaction Scale” were used as data
collection forms. Data were collected online in electronic form (Google Forms). Data analysis was done in SPSS 25.0 package program. A
p<0.05 value was accepted for statistical significance.

Results: The mean age of the intensive care nurses was 30.76%5.77(21-49) years, 67.5% were women and 82.5% were undergraduate
graduates. The mean score of the Nurses’ Attitudes Towards Caregiver Roles Scale was 68.18%8.37(16-80). The mean score of the “Nurse
Job Satisfaction Scale” (3.10+0.61) was found to be moderate. A statistically significant positive correlation was found between the
attitudes of nurses towards the care they gave to the patients and their job satisfaction.

Conclusion: It was concluded that as intensive care nurses use their caregiver roles, their job satisfaction increases.
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Bakim verici rol, is doyumu
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Bakim verme, bireyin bagimsiz fonksiyonlarini kazanacagi
zaman dilimine kadar bakim verenin yaptig her tirli
uygulamalar olarak tanimlanir. Hemsirelik temelli bakim
verme ise; hemsirelerin bilgi ve becerisi dogrultusunda
hastaya yardim edici girisimlerde bulunmasi, duygusal,
fiziksel sorunlarin  céziimlenmesine yonelik iyilestirici
etkilesim kurmasi ve tedavi edici sonuclar elde etmesidir (27).

Diger saglk bakim profesyonelleriyle karsilastiriidiginda,
hemsireler hastalarla daha fazla zaman gecirirler dolayisiyla
aralarinda giivene dayal etkilesim gelisir. Bakim ise
glivene dayall bu etkilesim ve karsilikli iliskiden koken alir
(8). Hemsirenin hastaya 0zgii bakim plani hazirlamasi ve
butiincul yaklasim uygulayarak hastanin iyilik halini yeniden
kazanmasina yonelik girisimleri bakimin parcasidir (23).
Hemsirelerin hastalara vermis oldugu bakim, otonomilerini
enfazlakullandigialanolarak bilinir. Hemsirelik bakimi, saglik
hizmet sunumunun temel unsurudur ve hasta sonuclarini
dogrudan etkiler (28). Ozellikle yogun bakim hemsireleri,
kompleksli ve hayati tehditi bulunan hastalari tanilayarak
hemsirelik bakimi girisimlerini uygularlar. Uygulanan bu
girisimler hasta ile etkilesimi artirirken es zamanl olarak
yogun bakim hemsirelerinin bagimsiz rollerinden olan bakim
verme roliint de yiksek oranda kullanmalarini saglar (10).
Nitelikli bakim, yogun bakim hemsireliginin 6zlidiir ve hasta
birey acisindan butiincil bir degerdir. Bu nedenle, yogun
bakim hemsirelerinin nitelikli bakim verebilmesi amaciyla
yeterli donanimlarinin olmasinin yanisira bakim kavramini
biyk olctide benimsemeli ve doyum almalidir (6).

is doyumu kavrami ise cok yonlii ve karmasiktir. Bir bireyin
isi hakkinda nasil hissettigi degil, ayni zamanda isin dogasi ve
bireyin isinin ne saglamasi gerektigine dair beklentisi olarak
tanimlanir (21). Yogun bakim tniteleri karmasik ve hemsireler
adina ozel egitim gerektiren alanlardir. Gerek teknolojik
aletlerin kullanimi gerekse hastalarin komplike tedavileri
ve multidisipliner ekip yaklasim uyumu hemsirelerin is
doyumuna etki etmektedir (17).

Yogun bakim hemsireleriicin is doyumu agir is yiikii, uzun
calisma sureleri, vardiyalar, ekip arkadaslari, hastaya bakim
verme ve maddi tesvikler gibi faktorlerden olumsuz etkilenir
(6). Yogun bakim hemsireleri ise bakim verdikleri hastalar ile
uzun sire vakit gecirmekte boylelikle bakim gereksinimlerini
daha kolay tespit edebilmektedirler. Sonug olarak hastalarinin
gereksinimlerine yonelik bakim veren yogun bakim
hemsireleri otonomilerini oldukca fazla kullanmakta bu da
is doyumlarini arttirmaktadir (2). Is doyumunun yetersiz veya
istenilen seviyede olmamasi hastalara sunulan 6z bakim ve
tedavi stirecinin daha niteliksiz olmasina neden olur (25).

Yapilan  calismalarda  hemsirelerin  6zerkliklerini
kullandiklari alanda is doyumunun vyiksek oldugu ve
hastalara daha fazla terapotik yaklastigr belirtilmistir (15,38).
Yogun bakim hemsireleri ile yapilmis olan farkli bir calismada
ise hemsirelerin bagimsiz rollerinden olan bakim verici
roliiniin ayirimini yapamadiklari ve bakim verici rollerini
gerceklestiremedikleri bulunmustur (35). Ote yandan Covid-19
gibi kiiresel bir saglik sorunu olan pandemi doneminde yogun
bakim hemsirelerinin bakim verici rollerini en (st diizeyde
kullandigini saptayan arastirmalar da mevcuttur (36,37).

Yogun bakim hemsirelerinin bakim rollerine yonelik
calismalar vyapilmis fakat; yogun bakim hemsirelerinin
bakim verici rollerine iliskin tutumu ve is doyumu
arasindaki iliskiyi degerlendiren arastirmaya rastlanmadi.
Bu baglamda arastirmanin amaci; yogun bakim dnitesinde
calisan hemsirelerin bakima yonelik tutumlari ile is doyum
diizeylerinin belirlenmesidir.

YONTEM

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Kesitsel tipte olan bu arastirmanin verileri arastirmacilarin
mesleki ve kisisel baglantilari vasitasiyla poptler anlik
mesajlasma uygulamalari ve sosyal medya olmak (izere
cevrimici veri toplama formu ile toplanmistir. Ulke genelinde
yogun bakim {nitesinde gorev yapan hemsirelere erisim
icin kartopu yontemi secilmistir. Sonraki asamada, kartopu
ornekleme stratejisi kullanilarak, anketi cevaplayan yogun
bakim hemsirelerinin yonlendirmesi ile ulkenin cesitli
sehirlerinde yasayan calismaya katilmayi kabul eden yogun
bakim hemsirelerine ulasiimistir. Veriler 28 Agustos 2021-
28 Ekim 2021 tarihleri arasinda llke genelinde 35 ilden 207
katilimci online formu yanitlamistir. Formda, 2’si dahil edilme
kriterlerini karsilamayan ve 5'i “Yonergeleri anladigimi ve
katilmayr kabul ettigimi kabul ediyorum” ifadesine hayir
cevabi verdigi icin son orneklemde toplam 200 katilimci yer
almistir.

Veri Toplama Araclari

Veri toplama formu (¢ bolimden olusmaktadir. Veri
toplama formunun birinci boliminde “Hemsire Tanitici
Bilgi Formu”, ikinci boliiminde “Hemsirelerin Bakim Verici
Rollerine iliskin Tutum Olgegi” ve iigiincii bolimde “Hemsire

=9

is Doyum Olcegi” yer almaktadir.
Hemsire Taniticl Bilgi Formu

Veri toplama formunun birinci bolimi; arastirmacilar
tarafindan literatiir taramasi sonucu gelistirilen “hemsirelerin
yasi, cinsiyeti, medeni durumu, egitim durumu ve calisma
yilini  belirlemeye yonelik bilgileri iceren” 16 ifadeden
olusmaktadir (4,22).
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Hemsirelerin Bakim Verici Rollerine iliskin Tutum Olcegi

Hemsirelerin bakima yonelik tutumlarini degerlendirmek
icin Kocak ve ark. (2014) tarafindan gelistirilen olcek
(HBRTO),5'li likert tipinde, 16 maddeden olusmaktadir.
HBRTO; “Hastanin 6z bakim ihtiyaclarinin karsilanmasi
ile hemsirelerin danismanlik vermelerine yonelik tutum
(OGGDRT)”, “Hemsirelerin  bakim verdikleri bireylerin
koruyarak saygili olmaya yonelik tutum (BKHSORT)”, ve
“Hemsirenin tedavi siirecindeki roliine iliskin tutum (TSRT)”
olmak tzere ii¢ alt boyut icermektedir. Olcekten 16 ile 80
arasinda degisen puan alinabilmektedir. Alinan puanin degeri
arttikca hemsirelerin bakim vermelerine yonelik tutumlarinin
olumlu olma diizeyinin artacag anlamina gelmektedir
HBRTO’niin Cronbach Alfa degeri 0.91 olarak bulunmustur
(22). Bu arastirmada HBRTO Cronbach Alfa degeri 0.83 alt
boyutlar ise sirasiyla; OGGDRT alt 6lcegi 0.84, BKHSORT alt
Olcegi 0.79, TSRT alt olcegi 0.60 olarak hesaplandi.

Hemsire is Doyum Olcegi

Hemsirelerinisdoyumseviyelerinidegerlendirmeamaciyla
Muya ve arkadaslari (2014) ‘nin gelistirdigi olcek, 28 madde
ve “Isle ilgili Olumlu Duygular”, “Ustlerden Uygun Destek”,
“Isyerinde Algillanan Onem” ile “Keyifli Calisma Ortami”
seklinde dort alt boyut icermektedir. 5li likert tipindeki 6lcek
lile 5 arasinda puanlanmis olup Cronbach Alfa degeri 0.94,
alt boyutlari ise 0.81-0.91 seklinde hesaplanmistir. Ol¢egin
Tiirkce gecerlilik giivenilirligi sonucunda 27 madde ve “isle
ilgili Olumlu Duygular (1-8 madde)”, “Ustlerden Uygun Destek
(9-14 madde)”, “isyerinde Algilanan Onem (15-22 madde)” ile
“Keyifli Calisma Ortami (23-27 madde) 5” olmak tizere dort alt
boyut kullaniimistir. Olgek puani arttikca hemsire is doyum
seviyelerinin arttigi yorumlanmaktadir. Ulkemizde gecerlilik
ve givenirligi Ture Yilmaz ve ark. tarafindan yapilmis olup,
Cronbach Alfa degeri 0.90 olarak bulunmustur (32). Bu
calhismada Hemsire is Doyum Olcegi Cronbach Alfa degeri
0.77 alt boyutlar ise sirasiyla; isle ilgili Olumlu Duygular 0.76,
Ustlerden Uygun Destek 0.95, isyerinde Algilanan Onem 0.76,

Keyifli Calisma Ortami 0.74 olarak hesaplandi.
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma icin Mustafa Kemal Universitesi Girisimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulundan gerekli etik kurul onayi
(Tarih 26.08.2021 /No 36) alindi. Arastirmanin uygulanma
stirecinde Helsinki Bildirgesi Esaslari uygulandi. Katilima
hemsirelerin  onamlari arastirmanin  amaci anlatilarak
elektronik anket formunun basinda “calismaya katiimayi
kabul ediyorum” secenegi ile alindi. Arastirmaya baslamadan
once olceklerin bu arastirmada kullanilabilmesi icin, Tiirkce
gecerlilik ve glvenirligini yapan yazarlardan e-mail yoluyla
izin alindi.

istatistiksel Analiz

Veriler SPSS 25.0 paket programi ile degerlendirildi.
Verilerinin analizinde; sayi, yuzdelik dagihimlari, ortalama,
standart sapma kullanildi. Normal dagilima uygunluk ise
Kurtosis ve Skewness degerleri kullanilarak hesaplandi
(1). Kategorik verilerin karsilastirimasinda Ki-kare testi,
ortalamalarin karsilastiriimasinda Man Whitney U ve Kruskall
Wallis Test, Post Hoc analiz icinde Tukey HSD testi kullanildi.
Olcekler arasindaki iliskiyi degerlendirmek icin Korelasyon
analizi kullanildi. istatistiksel olarak anlamhlikta p degeri
p<0.05 kabul edildi.

BULGULAR

Arastirmaya dahil olan yogun bakim hemsirelerinin
(N=200), vyas ortalamalarinin  30.76+5.77(21-49) il
%67.5'inin kadin ve %82.5'inin lisans mezunudur. Yogun
bakim hemsirelerinin “Bakim Verici Rollerine iliskin Tutum
Olcegi (HBRTO)” toplam puan ortalamalarinin 68.18%8.37(16-
80) oldugu belirlendi. HBRTO alt boyutlari incelendiginde;
OGGDRT puan ortalamasi 29.93+4.21(7-35), BKHSORT
puan ortalamasi 17.80+2.33(4-20) ve TSRT puan ortalamasi
20.44+2.85(5-25) olarak bulundu. Kadin hemsirelerin erkek
hemsirelere gore HBRTO toplam puan ortalamalar yiiksek
olup, istatistiksel agidan anlamli bulunmadi. HBRTO alt
boyutlart incelendigine; kadin cinsiyetteki hemsirelerin
OGGDRT ve BKHSORT alt boyutunda toplam puan
ortalamalarinin daha yiiksek ve istatistiksel acidan anlamh
oldugu bulundu (sirasiyla: P=0.027; P=0.015). Fark yaratan
grubu bulmak icin Tukey HSD ikili karsilastirmalarindan
Tukey HSD testi uygulandi. Hemsirelerin egitim durumu
ile bakim vermelerine yonelik tutumlari ve alt boyutlar
incelendi. Buna gore OGGDRT, BKHSORT VE TSRT alt olcegi,
HBRTO puan ortalamasi lisansiistii egitim durumuna sahip
hemsirelerin lisans mezunlarina gore yiksek ve istatistiksel
yonden anlamh bulundu (sirasiyla: p=0.001; p=0.033;
p=0.024; p=0.006) (Tablo1).

Yogun bakim initesinde calisan hemsirelerin 58.86+47.07
ay yogun bakim hemsiresi olarak ve haftalik 52.68+10.34
saat calistigl, %45'inin dahili yogun bakim unitesinde,
%89'unun yogun bakim klinik hemsiresi olarak calistig
bulundu. Hemsirelerin %59'unun meslegi isteyerek sectigi,
%54.5'inin meslekten doyum aldigi, %85’inin bakim verici
roltini uyguladigl ve %90'min bakim verme hemsirenin
temel gorevidir distincesine katildigi gorildi. Yogun
bakim tnitesinde calisan hemsirelerin HBRTO toplam puan
ortalamalari  68.184+8.37(16-80)'dir. HBRTO Alt Boyutlari
incelendiginde; OGGDRT 29.93+4.21(7-35), BKHSORT puan
ortalamasi  17.80+2.33(4-20) ve TSRT puan ortalamasi
20.44+2.85(5-25)dir.
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Tablo 1: Hemsirelerin kisisel dzellikleri ve hemsirelerin bakim verici rollerine iligkin tutum élcedi puanlarinin dagilim

— TOTAL HBRTO HBRTO
Izl 200 (100.0%) ALT BOYUT TOPLAM
x=+s.d(min-max) (0GGDRT) (BKHSORT) (TSRT) (HBRTO)
x+s.d x+s.d x+s.d x+s.d
(min-max) (min-max) (min-max) (min-max)
Yas Ortalamasi (1) 30.76:5.77(21-49) 20.93+4.21 17.802.33 20.44+2.85 63.18:8.37
(7-35) (4-20) (5-25) (16-80)
n* ‘ %"
Cinsiyet
Kadin 135 67.5 30.43+0.31 18.09+0.16 20.57+0.22 69.10+0.59
Erkek 05 325 28.89+0.62 17.20+0.36 20.18+0.40 06.27+1.31
_ - MW- MW-
Mo 30 MWL =g U=3663.00
p=0. p=0. p=0570 p=0.066
Egitim Durumu
Lise? 5 2.5 31.20+1.15 18.40+0.50 19.00+0.70 68.60+1.74
Onlisans® 5 2.5 25.00+2.34 17.20+0.86 22.00+1.00 64.20+3.99
Lisanst 165 82.5 29.69+0.33 17.64+0.18 20.26+0.22 67.60+0.66
Lisansisti’ 25 125 32.28+0.52 18.84+0.31 21.60+0.60 72.72+1.18
KW=15.442 KW=8.724 KW=9.09 KW=12.624
p=0.001 (c-d) p=0.033 (c-d) p=0.024 (c-d) p=0.006 (c-d)
d>c d>c d>c d>c
Medeni Durumu
Evli 95 475 29.74+0.45 17.81+0.23 20.30+0.31 67.86+0.89
Bekar 105 52.5 30.10+0.39 17.80+0.23 20.57+0.25 68.47+0.78
MW- MW- MW- MW-
U=4764.00 U=4953.00 U=4805.00 U=4693.50
p=0.582 p=0.931 p=0.651 p=0471
Cocuk sahibi olma
Evet 76 38.0 29.48+0.54 17.64+0.28 20.10+0.37 67.28+1.07
Hayir 124 62.0 30.20+0.34 17.90+0,20 20.62+0.23 68.73+0.69
MW- MW- MW- MW-
U=4363.50 U=4386.50 U=4467.00 U=4186.00
p=0.377 p=0.402 p=0.533 p=0.185
MW: Mann Whitney U, KW: Kruskal Wallis, TSRT: Hemsirenin tedavi siirecindeki rollerine iliskin tutum, 0GGDRT: Hastanin 6z bakim gereksinimlerinin giderilmesi ve hemsirenin danismanlik roliine
iliskin tutum, BKHSORT: Hemsirenin bireyi koruma ve haklarina saygili olma roliine iliskin tutum

“Bakim Verme Hemsirenin Temel Gorevidir” goriusine
katilanlarin  katilmayanlara ve karasiz ~ kalanlara gore
HBRT Olcegi ve OGGDRT alt 6lcegi, TSRT alt 6lcegi yiiksek
ve aralarinda istatistiksel olarak anlamh bir iliski bulundu
(sirastyla p=0.005; p=0.006; p=0.021) (Tablo 2).

Hemsire is Doyum Olcegi Toplam puan ortalamasi
3.10+0.61, isle ilgili Olumlu Duygular ortalama puani
3.08+0.59, Ustlerden Uygun Destek ortalama puani3.19+1.12,
isyerinde Algilanan Onem ortalama puani 3.52+0.45, Keyifli
Calisma Ortami ortalama puani 2.6240.84°dir (Tablo 3).

Hemsirelerin calistiklart birim isle ilgili olumlu duygular

alt boyutunda cerrahi birimde calisanlarin pediatri biriminde
calisanlardan istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
(p=0.036), keyifli calisma ortami alt boyutunun dahili
birimde calisanlarda daha ytiksek ve istatistiksel olarak
anlamli oldugu bulundu (p=0.011).

Hemsirelik meslegini isteyerek secme durumu ile Hemsire
is Doyumlari ve isle ilgili Olumlu Duygular, is yerinde
algilanan onem, keyifli calisma ortami alt boyutlari arasinda
istatistiksel olarak anlamh bir iliski bulundu (sirasiyla:
p=0.000; p=0.000; p=0.001; p=0.005; p=0.007). Hemsirelik
mesleginden doyum alma durumu ile isle ilgili olumlu
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Tablo 2: Hemsirelerin mesleki dzellikleri ve HBRT0 toplam ve alt boyutlan puanlarinin dagilimi

iellikler TOTAL HBRTO HBRTO
120 (100.0%) ALT BOYUT TOPLAM
X=5.d (min-max) .
(0GGDRT) (BKHSORT) (TSRT) (HBRTO)
Yogun bakim Hemsiresi olarak calisma siiresi (ay) ~ 58.86:+:47.07(1-264) xxs.d xxs.d xxs.d xxs.d
(min-max) (min-max) (min-max) (min-max)
Haftalik calisma siiresi (saat) 52,68::10,34(20-96) g ’3953):'4‘21 247:33)*2'33 %;)_‘;‘5‘;"2'85 9?118;"08)3
n* ‘ %"
(alisilan Birim
Cerrahi birim 76 38.0 30.03+0.48 17.85+0.27 30.03+0.48 17.85+0.27
Dahili birim 90 45.0 29.64+0.46 17.63+£0.26 29.64+0.46 17.63+£0.26
Pediatri birimi 34 170 30.47+0.62 18.14+0.27 30.47+0.62 1714+0.27
Test Kw=0.513 KW=0.498 KW=1.292 Kw=0.017
p p=0.774 p=0.779 p=0.524 p=0.991
Hastaya bakim verici gorev
Kinik hemsiresi 178 89.0 29.89+0.30 17.75+0.16 2041+0.20 68.07+0.58
0zel dal hemsiresi 14 7.0 29.57+1.74 17.57+1.09 19.64+1.10 66.78+3.73
Sorumlu hemsire 8 40 31.37+1.19 19.25£0.49 22.50+0.80 731221
Test KW=1.193 KW=6.172 KW=5.000 KW=4.123
p p=0.551 p=0.046 p=0.082 p=0.127
Hemsirelik meslegini isteyerek seqme durumu
Evet 118 59.0 3011037 17.90+0.21 2049+0.25 68.50£0.75
Hayir 55 275 29.70+0.64 1736+0.35 20.12+0.42 67.20+1.28
Kararsizim 27 13.5 29.62+0.71 18.25+0.29 20.88+0.50 08.77+1.24
Test KW=0.569 KW=3.291 KW=0.522 Kw=0.907
p p=0.752 p=0.193 p=0.770 p=0.635
Hemsirelik mesleginden doyum alma durumu
Evet 109 54.5 3013038 17.79+0.22 20.55+0.26 68.48+0.79
Hayir 59 295 29.18+0.61 17.59+0.32 20.38+0.41 67.16+1.21
Kararsizim 32 16.0 30.62+0.65 18.21+0.33 20.18+0.48 69.03+1.21
Test KW=2.446 KW=1.305 KW=0.490 KW=0.887
p p=0.294 p=0.521 p=0.783 p=0.642
Bakim verici roliinii uygulama durumu
Evet 170 85.0 29.85+0.33 17.73+0.18 20.38+0.21 67.97+0.66
Hayir 19 95 30.52+0.87 18.15+0.44 20.63+0.74 69.31+1.61
Kararsizim il 55 30.18+1.05 18.27+0.48 21.09+0.77 69.54+2.08
Test Kw=0.339 KW=1.220 KW=0.844 KW=0.506
p p=0.844 p=0.543 p=0.656 p=0.776
“Bakim Yerme Hemsirenin Temel Gorevidir” goriisiine katilma durumu
Evet? 180 90.0 30.32+0.28 17.94+0.15 20.64+0.19 68.91+0.55
Hayir ® 1 55 26.27+2.30 16.00+£1.39 18.18+1.44 60.45+4.94
Kararsizim ¢ 9 45 26.66+1.43 17.22+0.66 19.22+0.93 63.11+2.48
Test KW=10.365 KW=3.469 KW=7.680 KW=10.473
p n=0.006 (a-b,c) n=0.176 n=0.021 (a-h) p=0.005 (a-h)
Ailenizde sizden baska saghk profesyoneli var mi?
Evet 109 54.5 29.57+0.41 17.57+0.24 20.37+0.30 67.53+0.87
Hayir 9 45.5 30.36+0.42 18.07+0.20 20.52+0.25 68.96+0.77
Test MW-U=4335.00 MW-U=4405.00 MW-U=4849.50 MW-U=4472.00
P p=0.123 p=0.164 p=0.785 p=0.231

MW: Mann Whitney U, KW: Kruskal Wallis, TSRT: Hemsirenin tedavi siirecindeki rollerine iliskin tutum, 0GGDRT: Hastanin 6z bakim gereksinimlerinin giderilmesi ve hemsirenin danismanlik
roliine iliskin tutum, BKHSORT: Hemsirenin bireyi koruma ve haklarina saygili olma roliine iliskin tutum
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Tablo 3: Hemsirelerin kisisel zellikleri ve Hemsire is Doyum Olcegi puanlaninin dagihmi

P Total - o
Ozellikler 200 (100.0%) Hemsire Is Doyumu Olgegi Alt Boyutlan

sl lgili olumlu Ustlerden uygun is yerinde algilanan dnem Keyifli calisma ortami .

duygular destek Hemsire s

Doyumu Olgegi
x+s.d xs.d x+s.d x+s.d
- o (min-max) (min-max) (min-max) (min-max)
’ 3.08:0.59 (1.50- 3.19+1.12 3.52+0.45 2.62+0.84

4.50) (1.0-5.0) (1.88-4.50) (1.0-5.0)
Cinsiyet
Kadin 135 675 3.080+0.049 3.151+0.098 3.550+0.037 2.583+0.073 3.091£0.050
Erkek 65 325 3.107+0.078 3.211+0.133 3.484+0.581 2.695+0.105 3.139+0.080
Test MW-U=4256.00 MW-U=4118.00 MW-U=3955.00 MW-U=4009.00 MW-U=4116.50
p =0.731 =048 p=0.257 p=0322 p=0.480
Egitim Durumu
Lise? 5 25 25750317 3100+0.635 3.450+0.128 2.280+0,.567 2.851+0.315
Onlisans® 5 25 3.275+0.217 3.500+0.677 3.750+0.253 3.320+0.480 34610343
Lisans ¢ 165 | 825 3.103+0.045 3.216+0.086 3.522+0.034 2.655+0.060 3.124+0.448
Lisansisti 25 125 3.065+0.137 2.980+0.231 3.545+0.103 2.312+0.21 2.975+0.152
Test KW=3.864 KW=1.615 KW=1.083 KW=10.361 KW=4.744
p p=0277 p=0.656 p=0.781 p=0.016 (a-h) p=0.192
Medeni Durumu
Evli 95 | 475 | 3.035+0.064 3136+0.123 3.526+0.048 2.631+0.091 3.082+0.067
Bekar 105 525 | 3138+0.054 3.526+0.048 3.532+0.042 2.609+0.079 3129+0.054
Test MW-U=442.00 MW-U=4719.00 MW-U=4863.50 MW-U=4957.00 MW-U=4691.50
p p=0.181 p=0.510 p=0.760 p=0.940 p=0.469
(ocuk sahibi olma
Evet 76 38.0 3.055+0.066 3.107+0.132 3.501+0.050 2.576+0.944 3.06+0.688
Hayir 124 1620 3.109+0.054 3.241+0.099 3.546+0.040 2.646+0.775 3.136+0.554
Test MW-U=4508.00 MW-U=4369.00 MW-U=4349.00 MW-U=4492.00 MW-U=4413.00
p p=0.607 p=0.386 p=0.358 p=0.578 p=0452

duygular ortalamasi incelendiginde hemsirelik mesleginden
doyum alanlarin isle ilgili olumlu duygularinin daha yiiksek
ve istatistiksel acidan anlamh oldugu bulundu (p=0.000).
Keyifli calisma ortami alt boyutu hemsirelik mesleginden
doyum alanlarda, daha yiiksek ve istatistiksel olarak anlamli
bulundu (p=0.001). Hemsire is Doyum Olcegi toplam puaninin
hemsirelik mesleginden doyum alanlarda daha yiksek
ve istatistiksel olarak anlamli oldugu bulundu (p=0.000).
Bakim verici roliint uygulayabildigini belirten hemsirelerin
is doyumu puan ortalamalarinin daha yiksek ve istatistiksel
olarak anlamli farkhilk oldugu goruldu (p=0.011). Hemsire
is doyum olcegi ve alt boyutlari ile, hastaya bakim verici
rolii ve “bakim verme hemsirenin temel gorevidir” goriisiine
katilma durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4).

Arastirmaya katilan yogun bakim (nitesinde calisan
hemsirelerin bakim vermelerine yonelik tutumlari ve is

doyumu iliskisi korelasyon analizi kullanilarak degerlendirildi.
Korelasyonanalizisonucundahemsirelerin bakimvermelerine
yonelik tutumlari ile is doyumlari arasinda istatistiksel acidan
anlaml pozitif yonli bir korelasyon bulundu (Tablo 5).

TARTISMA

Yogun bakim hemsirelerinin bakim verici rollerine iliskin
tutumlarinin toplam puan ortalamasinin 68.18+8.37 oldugu
belirlendi (Tablo 1). Bu sonu¢ yogun bakim hemsirelerinin
bakim verici rollerinin olumlu oldugunu gostermektedir.
Ayrica hemsirelerin “Oz bakim ihtiyaclarinin karsilanmasi ve
danismanlik roliine yonelik tutum alt boyut 6lcegi” (OGGDRT)
puan ortalamasinin yiiksek olmasi hemsirelerin hastalarda
bireye ozgti bakim planlamasi yapip uyguladiklarini
gostermektedir. Tuna ve Sahin hemsireler tizerinde yaptiklari
calismalarinda bu arastirma sonucuna benzer sekilde
hemsirelerin bakim vermelerine yonelik tutumlarinin olumlu
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Tablo 4: Hemsirelerin mesleki dzellikleri ve Hemsire is Doyum Olgegi puanlarinin dagimi

Akgoban S, Giingdr S

Ozellikler 120 (Tf(:;!o% ) Hemsire is Doyumu OlcegiAlt Boyutlari Hemsire is Doyumu Olcegi
n % isle(ijl&)ilguollaurmlu qugSut:le(rideglnek s yeringsee:rllgﬂanan Keyifli calisma ortami
(alisilan Birim
Cerrahi birim? 76 38.0 | 3.154+0.639 3.21+0127 3.532+0.049 2.560+0.092 3740712
Dahili birim® 90 45.0 | 3.1160.654 3,225+£0.121 | 3.527+0.048 2.777+0.088 3.162+0.065
Pediatri birimi¢ 34 170 | 2.871+0.099 3.029+0.187 3.525+0.081 2.335+0.152 2.940+0.093
Test KW=6.652 KW=1.037  KW=0.085 KW=9.036 KW=3.794
p p=0.036 (a-0) p=0.595 p=0.959 p=0.011 (b-c) p=0.150
Hastaya bakim verici gorev
Kinik hemsiresi 178 89.0 | 3.106+0.043 322240082 | 3.519+0.033 2.604£0.063 31130456
0zel dal hemsiresi 14 70 | 2.928+0.208 2.797+0.335 3.642+0.143 2.800+0.197 3.042£0.154
Sorumlu hemsire 8 40 | 2.984+0.159 3.166+0.475 3.562+0.175 2.650+0.390 3.090+0.265
Test KW=1.887 KW=1.949 KW=1.211 KW=1.284 KW=0.559
p p=0.389 p=0377 p=0.546 p=0.526 p=0.756
Hemsirelik meslegini isteyerek seqme durumu
Evet 118 59.0 | 3.295+0.046 3439+0.097 | 3.616+0.036 2771£0.782 3.280+0.052
Hayir 55 275 | 2.800+0.077 2.866+0.146 3.429+0.060 2.234+0.098 2.861+0.069
Kararsizim 27 135 | 27770125 2.765+0.234 3.351+0.110 2.511+0.179 2.851+0.133
Test KW=34.413 KW=14.569 KW=10.692 KW=9.864 KW=24.849
p p=0.000 p=0.001 p=0.005 p=0.007 p=0.000
Hemsirelik mesleginden doyum alma durumu
Evet? 109 545 | 3.356+0.451 34870103 3.611+0410 2.790+0.069 3.3110.050
Hayir® 59 295 | 2.703+0.787 2.793+0.154 3.387+0.637 2420+0.129 2.826+0.087
Kararsizim ¢ 32 16.0  2.890+0.087 2.911£0.151 3.511£0.683 2406+0.144 2.930+0.88
Test KW=52,034 KW=18134 | g 34 KW=13.049 KW=28.994
D p=0000 ) P p=0411 p=0.001 (a-b) p=0.000 (a-b,0
Bakim verici roliinii uygulama durumu
Evet? 170 85.0 | 3.136+0.044 3.262+0.085 3.538+0.035 2.612+0.064 3.137+0.046
Hayir® 19 95 2815+0.164 3.096+0307 | 3.631+0.085 2.291+0.239 31140151
Kararsizim ¢ Ll 55 2.804+0.969 2.282+0.174 3.215+0.755 2.218+0.136 2.629+0.081
Test KW=6.428 KW=9.610 KW=10.035 KW=4.860 KW=9.104
] p=0.040 (a-c) p=0.008 (a-c) = p=0.007(a-c) p=0.088 p=0.011 (a-c)
“Bakim Yerme Hemsirenin Temel Gorevidir” goriisiine katilma durumu
Evet 180 90.0 | 3.108+0.042 3.185+0.834 3.531+0.031 2.608+0.061 3.108+043
Hayir 1 5.5 | 2.806:£0.264 3.348+0.421 3.534+0.220 2.600+0.309 3.072+0.262
Kararsizim 9 45 3.05+0.188 3111+0329 3.486+0.165 2.866+0.375 3.129+0.242
Test KW=0.866 KW=0.743 KW=1.482 KW=0.205 KW=0.445
p p=0.649 p=0.690 p=0477 p=0.903 p=0.800
Ailenizde sizden baska saghk profesyoneli var mi?
Evet 109 5.5 | 3.050+0.057 3.275+0.107 3.461+0.432 2.622+0.083 3.102+0.059
Hayir 91 455 1 3136+0.061 3.089+0.118 3.611+0.045 2.617+0.086 3.113+0.063
Test MW-U=4604.50 MW-U=444.00 | MW-U=3866.50 MW-U=4903.00 MW-U=4871.00
p p=0.383 p=0.208 p=0.007 p=0.880 p=0.828
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Tablo 5: Hemsirelerin Bakim Verici Rollerine iligkin Tutum Olgegi ve Hemsire is Doyum Olgegi Korelasyon
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Hemsirenin 6z bakim gereksinimlerinin

giderilmesi ve danismanlik roliine iliskin 1

tutum alt lcegi

Hemsirenin bireyi koruma ve haklarina 755" 1

saygili olma roliine yonelik tutum alt dlcegi |

Hemsirenin tedavi siirecindeki rollerine M -

iliskin tutum alt olcegi 250 AT0 !

HBRTO toplam puan 934 824~ 61 1

isle {lgili Olumlu Duygular 194" 092 162" 137 1

Ustlerden Uygun Destek 066 -.026 021 051 564 1

isyerinde Algilanan Onem n” 218" 2157 ZE R V) 503 1

Keyifli Calisma Ortam 061 056 235" 139 519" 5527 424" 1

Hemsire Is Doyum Olcedi Toplam 125 043 139 4 7617 894 638" 785" 1

*p< 0.05, **p< 0.001 r = Correlation Coefficient, Spearman Correlation Test

ve 0z bakimin giderilmesine yonelik alt boyut 6lcegini yuiksek
olarak bulmuslardir (31). Literatlirde hemsireler ile yapilan
arastirmalar bu calisma sonucunu destekler niteliktedir
(5,11,33).

Yogun bakim tiniteleri bakim gereksinimi olan hastalardan
olusmaktadir.  Dolayisiyla  yogun  bakim  hemsireleri
bakim verici rollerini hasta bireylere 6zgii planlayarak
gerceklestirebilmektedir. Yogun bakim hemsirelerinin bakim
vermelerine yonelik tutumlarinin olumlu olmasi beklenen bir
sonuc olarak degerlendirilebilir. Lisansisti egitim durumuna
sahip yogun bakim hemsirelerinin HBRTO puan ortalamalari
istatistiksel olarak anlamh derecede vyiksek bulundu
(Tablo1). Hemsirelerin bakim vermelerine yonelik tutumlari
ogrenme ile kazanilmakta ve egitim diizeyinin yiikselmesiyle
artmaktadir. Dikmen ve ark. egitim dizeyinin artmasinin
profesyonel hemsirelik tutumlarini etkiledigini bulmuslardir
(14). Bu sonug calisma sonucuyla paralellik gostermektedir.

Yogun bakim dnitesinde calisan kadin hemsirelerin
erkek hemsirelerden OGGDRT ve BKHSORT toplam puan
ortalamalar istatistiksel olarak anlamli duzeyde yiksek
bulundu (Tablo1). Altinbas ve ister yapmis olduklari calismada
kadin hemsirelerin OGGDRT ve BKHSORT toplam puanlarinin
erkek hemsirelere gore yiiksek fakat aralarinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulmamislardir (5). Celik ve ark. intorn
hemsirelerileyaptiklaricalismadaisekadin hemsirelerin erkek
hemsirelerden OGGDRT ve BKHSORT puan ortalamalarinin
daha yiiksek oldugunu fakat istatistiksel olarak anlamli fark
olmadigini bulmuslardir (11). Erkeklerin egemen oldugu
bir toplumda yasamamiz, kadinlara yiiklenmis olan bakim
verici sorumluluk ve bu sorumluluk duygusunu asilamanin
kadin hemsirelerin bireylerin 6z bakim gereksinimlerini
giderme ve bireyi koruma alt boyutunda etkili oldugunu
dustndurmektedir.
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Akgoban S, Giingdr S

“Bakim Verme Hemsirenin Temel Gorevidir” goriisiine
katilan yogun bakim hemsirelerinin HBRT ve OGGDRT,
TSRT puanlari istatistiksel olarak anlamli ve daha yiiksek
bulundu (Tablo 2). Yapilan cesitli calismalarda bakim
vermenin hemsirelerin temel gorevi oldugu ve bireylerin
0z bakim gereksinimi ile tedavi siireci gibi bakim gerektiren
noktalardaki onemi vurgulanmistir (20,24). Yogun bakim
hemsirelerinin otonomilerini en iyi kullandiklari alan olarak
bakim vermeyi gormelerinin bu sonucta etkili olabilecegi
tahmin edilmektedir (20).

Yogun bakim hemsirelerinin is doyumlarinin orta diizeyde
ve is doyum alt boyutlarinin; is yerinde algilanan 6nemin
yiksek iken keyifli calisma ortaminin en dusik oldugu
bulundu (Tablo 3). Bu calisma sonucuyla benzer sekilde
Ergozen ve Ugurlu'nun hemsirelerle yaptiklar arastirmada;
hemsirelerin orta diizeyde is doyumlarinin oldugunu ve alt
boyutlarda is yerinde algilanan onem puan ortalamalarini
en yliksek iken keyifli calisma ortami puan ortalamalarini en
dustk olarak bulmuslardir (18). Bu calisma sonucu hemsireler
ile yapilmis olan diger arastirma sonuclariyla benzerdir
(7,12). Yogun bakim hemsirelerinin kritik birimlerde gorev
yapmalar sebebiyle calistiklari birimlerde daha dikkatli
olmalari is doyumlarini artirirken; calisma sartlarinin zorlugu
is doyumlarini azaltabilir.

Yogun bakim hemsirelerinin is doyumu alt boyutu keyifli
calisma ortaminda egitim seviyesi arttikca hemsirelerin is
doyumlarinin azaldigi bulundu (Tablo3). Akkas hemsirelerle
yaptig calismada hemsirelerin egitim diizeyinin yikseldikce
is doyumlarinin azaldigi sonucunu bulmustur (34). Bu
calisma sonucundan farkli olarak hemsirelerle yapilan farkh
bir arastirmada hemsirelerin egitim diizeyinin yiikseldikgce is
doyumlarinin arttigr gorilmistur (4). Egitim dizeyi yiiksek
olan hemsirelerin; meslekten beklentileri, kendilerini gormek
istedikleri konum ile mevcut durumlarini kiyaslamalari is
doyumlarinin diisiik olmasinda bir faktor olabilir.

Cerrahi birimde calisanlarin yogun bakim hemsirelerinin
pediatri biriminde calisanlardan isle ilgili olumlu duygulari
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek, keyifli calisma
ortami alt boyutu dahili birimde calisanlarin, pediatri
biriminde calisanlara gore yiiksek ve istatistiksel olarak
anlamli bulundu (Tablo 4). Bitek ve ark. yapmis olduklari
calismada dahiliye yogun bakim dnitesinde calisan
hemsirelerin calisma ortamini da iceren dissal is doyumlarinin
daha yiiksek oldugunu bulmuslardir (9). Goniltas ve ark.
hemsirelerle vyaptiklari calismada cerrahi  boliminde
calisan hemsirelerin is doyumlarini yiksek ve istatistiksel
olarak anlamh bulmalar bu calisma sonucuyla benzerlik
gostermektedir (19). Yogun bakim hemsirelerinin isle ilgili
olumlu duygular gibi icsel faktorler ile keyifli calisma ortami
gibi dissal faktorlerin calisilan birime gore farkhlik gostermesi
is yuklerinin ve birimlerin isleyisinin farkli olmasi bunun yani

sira hasta popilasyonu ve hemsirelerin kisisel 6zelliklerinin
degiskenliginin etkili olabilecegi tahmin edilmektedir.

Yogun bakim hemsirelerinde; hemsirelik meslegini
isteyerek secenlerinve bakimvericiroliinti uygulayabildiklerini
dustinen hemsirelerin is doyumlar istatistiksel acidan
anlamli derecede yiiksek bulunmustur. Ayrica hemsirelik
mesleginden doyum alan hemsirelerin isle ilgili olumlu
duygular alt boyutu istatistiksel olarak daha yiiksek bulundu
(Tablo4). Literatiirde hemsirelerin is doyumunu arastirmak
amaciyla yapiimis olan calismalarda hemsirelik meslegini
isteyerek secen hemsirelerin is doyumlarinin daha yiiksek
ve bireylere sunduklari bakimin daha nitelikli oldugunu
belirtmektedir (3,26). Suhonen ve ark. yaptiklari calismada
is doyumunu yiiksek ve mesleki doyum aldigini distinen
hemsirelerin uyguladiklari bakimda daha etkili olduklarini
tespit etmislerdir (29). Literatiir ile uyumlu bulunan bu
sonuclarin diger disiplinlerde oldugu gibi yogun bakim
hemsirelerinde de meslegin istenilerek secilmesi ve yapilan
isten doyum alinmasinin is doyumunu artirmada katkisi
olabilir.

Yogun bakim hemsirelerinin bakim vermelerine yonelik
tutumlari ile is doyumlari arasinda pozitif yonde korelasyon
bulundu (Tablo 5). Danaci ve Ko¢ hemsireler (izerinde
yaptiklart calismalarinda bireysellestiriimis bakim algis
ile is doyumu arasinda anlamh bir iliski bulmuslardir (13).
Edvardsson ve ark.’nin huzurevlerinde calisan hemsirelerle
yaptiklart calismada, hemsirelerin  bakim vermelerine
yonelik tutumlari ve is doyumu arasinda iliski oldugunu
bildirmislerdir (16). Farkl arastirmalardan elde edilen
bulgular bu calismanin sonucunu desteklemektedir (30).
Calismanin bu sonucu yogun bakim hemsirelerinin yaptiklari
etkin bakimin isten aldiklari doyumu artiracagi ayni zamanda
mesleki doyuma da olumlu yansiyacagini gostermektedir.

SONUC

Calisma sonucuna gore yogun bakim hemsirelerinin bakim
verici rollerinin olumlu ve is doyumlarinin orta seviyede
oldugu bulundu. Yogun bakim hemsirelerinin bakim verici
rollerine iliskin tutumlarinin olumluluk dizeyi arttikca is
doyumlarinin arttigi bulundu. Kritik birimler olan yogun
bakim unitelerinde hemsirelerin is doyumlarini artirmak
amaciyla; calisma ortamlarinin  diizenlenmesi, fiziksel
problemlerin giderilmesine yonelik onlemlerin alinmasi
ve yoneticilerin yogun bakim hemsirelerini desteklemeleri
onerilmektedir. Yogun bakim hemsirelerinin bakim verici
rolleri ve is doyumlarinin belirlenmesi, hemsirelerle ilgili
olumlu gelismelerin planlanmasinda etkili olabilir.

Calismanin Kisithhklari

Arastirmanin  sadece yogun bakim hemsireleriyle
yapiimasi, calismada elde edilen bulgularin hemsirelerin
ifadesine dayanmasi ve gozlemsel bir calisma olmamasi
arastirmanin sinirlihklarindandir.
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