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Bir Ozel Hastahane

Saglik Personelinde Is Doyumu ve Stres

| Nesrin H. Sahin’ Aysegiil Durak Batigiin
} Ankara Universitesi Ankara Universitesi

Ozet

Bu ¢aligmanin amaci, dzel bir iiniversite hastanesinde ¢aliymakta olan saglik personelinde,
stresle iligkili giinliik olaylar, stres belirtileri, iy doyumu ve strese yatkinlik iligkisini
| incelemektir. Bu amagla Stres Belirtileri Olgegi, Strese Yatkunlik Olgegi, Is Doyumu Olgegi,
ve Stres Olusturucu Faktérler Skalast hastanede gérevli hekim, hemgire ve diger saglik
personelinden olusan 266 kigilik bir rneklem grubuna uygulanmigtir. Yapilan gegitli
- analizler sonucunda stres belirtileri ve is doyumu agisindan bakildiginda hemgirelerin en
l sorunlu grup olarak belirdigi gériilmiigtiir. Ayrica bireylerin ¢alistiklar: servis agisindan
“Ji | bakildiginda, ¢alisigr servisten bagimsiz olarak, hastalarla dogrudan iligkili olan
personelin stres belirtileri, idari personel ve yardumeci personelinkinden daha yiiksek
ctkmuister. Iy doyumunu yordayan en énemli degiskenin isletme politikalart oldugu, iicretin
ise stralamada daha alt siralarda yer aldigi gézlenmigtir. Bulgular literatiir ile tutarlidur.

Anahtar Sozciikler: Saghk personeli, iy doyumu, stres.

® Abstract

The aim of this research is to study a group of health service personnel in a private
university hospital, in terms of their job satisfaction, stress related daily events, stress
symptoms and vulnerability level. The sample, consisted of 266 physicians, nurses and other
staff were tested on four different scales (a job satisfaction scale, a stress- related events
scale, a stress- symptom scale, and a vulnerability scale). Comparisons among different
: professional groups, identified nurses as the most vulnerable group to stress with greatest
\ amount of distress and related symptoms. It was also found that independent of their work
[

2 unit/department those who were in contact with the patients had significantly more stress
related symptoms than those who were nol in direct contact with the patients.

| Administrative policy was the most important predictor of job satisfaction, whereas salary

] was a relatively less important variable in predicting job satisfaction. The resulls were
consistent with those reported in the literature.

Keywords: Health service personnel, job satisfaction, stress.

‘ Stres, son yillarda gok sik kullanilan bir ¢tkma mekanizmalarini ve enerjisini zorlayan,
1 kavramdir, fakat soézciige verilen anlamlar baski yapan dis etmenler olarak tanimlaniken,
}‘ kisiden kisiye degismektedir. Bu anlamlarin bi- daha sonralari organizmanin homeostatik den-
l limsel literatiirde de yillar iginde degisime gesinin bozulduguna ve yeniden dengeye don-
i ugradigi goriilmiistiir.  Onceleri bireyin basa- mesine isaret eden bir durum olarak tanim-
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lanmaya baglanmgtir  (Sahin, 1994). Stres
konusunda ileri siiriilen kuramiarm bir kismi,
uyaranin ya-da dig fakt6rlerin dnemini vurgu-
larken (Tennant, Langeluddecke ve Bryrne,
1985), bir kismi da igsel tepkilerin ya da
fizyolojik, psikolojik ve davranigsal savun-
malarin {izerinde durmaktadir (King, Stanley ve
Burrows, 1987). Bir grup arastirmaci da kendi-
lerint etkilesimsel kuramlara daha yakin hisset-
mekte, uyarici ve tepki arasinda kalan bireysel
ozellikleri, diger deyisle kisinin bu dig baskilara
yonelik algilarint ve basagikma mekanizmalarin
vurgulamaktadir (Folkman, Lazarus ve Gruen,
1986, Magnusson, 1982).

Son yillarda biittin bu kuram ya da
yaklagimlarin bir sentezi olarak degerlendirile-
bilecek biyo-davranigsal yaklasimda ise stres,
organizmanin kendisi (biyo-psiko-sosyal yapisi)
ve gevresi (igsel ve digsal) arasindaki diyalektik
iliskiye bagl olarak ortaya ¢ikan ve optimum
diizeyde oldugu siirece gelismeye ve degismeye
yardumen, asirt oldugu durumlarda ise bireyin
tiim biyolojik ve psikolojik kaynaklarin tiiketen
bir durum olarak degerlendirilmektedir (Gold-
berger ve Breznitz, 1982; Schneiderman ve
McCabe, 1985). Bu modelde, cevresel baskilar
kategorisi i¢inde ele alinan degiskenter, bireyin
timiiyle kontrolii diginda olan fiziksel kosullar
tle aile, igyeri gibi alanlarda ortaya ¢ikan yasam
olaylan, cevresel, sosyal ve ekonomik baskilar-
dir. Igsel baskilar ise yaganan gerginligin fizyo-
lojik ve psikolojik belirtilerinin birey tarafindan
algilamigina baghdir. Modeide bireyin bu gevre-
sel degismelere y6nelik algilarinm yaninda, stre-
se yatlanhg da (yasama bigimi, saglik yénelimli
davranislari, basagikma kaynaklari ve fizyolojik
egitimlert) dikkate alinmaktad:r,

"Giindelik sikintilar" da bu model gerge-
vesinde ele alinan ve strese yol agan nedenler
arasinda literatiirde &zellikle {izerinde durulan
bir konudur (Archer, Keever, Gordon ve Archer,
[991; Lazarus ve Delongis, 1983; Taylor, 1990).
Giindelik sikintilar, her giin karsimiza cikan,
rahatsizlik verici bir gerginlik yaratan, engel-
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leyici, tiziicii olaylar ya da kigileraras: iliskiler
olarak tammlanmaktadir, Bunlar arasinda, ev
islerine, sagliga yonelik sorunlari, zaman baskj-
larimi, stirekli olarak bazi kararlar verme duru-
munda olmay!, trafik, giiriiltii gibi gevresel si-
kintilar;, deger yargilarina bagh catismalari,
ekonomik sikintilar, gelecek giivencesi sorunla-
rin1 ve ailg iliskilerindeki ¢atismalar sayabiliriz.

Giindelik “sikintilar, i5 doyumu ve is
stresine yonelik aragtirmalarda, her isyerinin
kendine ozgli ortami i¢inde ortaya ¢tkan sorun-
lar olarak tanumlanmaktadir. Bunlar arasinda,
isyerindeki fiziksel yapiyr (havalandirma, k-
landirma, giiriiltd, teknolojik imkanlar, vb.), is
yikiinii, yogunlugunu, isin monotonluk diize-
yini, rollerdeki belirsizligi, rol catismalarins,
amirlerle iligkileri, is arkadasfarryla iligkileri,
isteki ylikselme imkanlarny, kararlarda soz
sahibi olma durumlarini, idari politikalari, vb.
konulari sayabiliriz. Bu faktorlere bagh olarak
ortaya ¢ikan sikintilarin, calisanlar iizerindeki
etkileri ise, iy doyumunda ve verimtilikte azalma
seklinde ozetlenebilir.

Stresle iligkili baslica belirtiler, duygu-
sal diizeyde, huzursuzluk, gerginlik, kaygi, 6fke,
depresyon gibi, rahatsizlik verici duygu durum-
lar; fizyolojik diizeyde, soguk algmhklarindaki
artiglar, allerjik reaksiyonlar, gastroentestinal
hastaltklar, alkol ve madde bagunlihig sorunlan
ve bagigikhik sisteminin zayiflamasina baglh
diger hastaliklardir. Bu sikintilarin is  perfor-
mansma yansimast da, konsantrasyon problem-
leri, anlayis ve hosgoriide azalma, dikkat dagl-
masina bagh olarak hatalarda artis, kisileraras:
iliskilerde catigmalar, duyarsizliklar, saldirgan-
Ik, verimde diigme, hizda ve enerjide azalma,
hastalanma ve rapor alma sikhifinda artis, is
yerindeki arag gereclere verilen zararlar seklinde
ortaya ¢ikmaktadir (Beehr ve Newman, 1978;
Motowidlo, Packard ve Manning, 1986).

Motowidlo ve arkadaglarmin (1986)
onerdigi modele gbre, bu stresli olaylarin sikhig
igyeri kosullar: ve bireyin kisiliginin etkilegi-
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miyle iligkilidir. Stresli olaylar bazi is ortamla-
pinda digerlerine gore daha fazlayken, baz
insanlar tarafindan digerlerine kiyasla daha
yogun yasanir (Motowidlo ve ark., 1986). Bazi
mesleklerin de yogun strese yol agma olasihg
digerlerinden daha fazladir. Bu durum &zellikle
baska insanlarin sorumlulugunun dogrudan (iist-
lenildigi, hava trafik kontrol&rliigh gibi meslek-
ler i¢in fazlastyla gegerlidir. Saglik mesleklert
de, stres yogunlugu yiiksek olan gruplar ara-
sindadir.

Saglik personelinde strese yol agan
fakiorler, is doyumu ve stres belirtileri {izerine
yapilmig arastirmalarda ortaya gikan ilging bir
konu, bu meslek grubundaki kisiler icin, strese
yol agan giindelik -olaylar ile, ig doyumunu
arttiran olaylarin agadi yukart ayni boyutlar
iceriyor olmasidir. DiZer deyigle, GrneZin hasta
bakimi gibi rutin bir is, sorunlar gitkmadig: tak-
dirde is doyumuna katkida bulunurken, sorun-
larin oldugu durumda strese katkida bulun-
maktadir (Heim, 1991). '

Hekimler arasindaki stres olusturucu

giindelik olaylarin neler oldugunun incelendigi

arastirmalar sonucunda, algilanan stresin, is tec-
ritbesi, uzmanhk diizeyi ve yasa gire degistigi
gbzlenmistir. Ornegin 165 stajyer hekim arasin-
da yapilan bir ¢aligmada, zaman baskilar ve
borglarin, bu gruptaki kisilerin yasamlarindaki
en stresli konular oldugu goritlmiistiir. Stresin
yogunlugu stajyerlik siiresinin artigiylada iligkili
bulunmustur  (Archer, Keever, Gordon ve
Archer, 1991). Stajyer hekimlerle yapilan bir
baska ¢alisma, 173 stajyerin yasamlarindaki en
stresli olaylarin, 6len hastalar ve daha kidemli
hekimlerle iligkiler oldugunu gdstermistir (Firth
ve Morrison, 1989). Uzman hekimler arasinda
yapilan c¢ahsmalarda da, AIDS'i hastalarla
calisma durumunda kalmak (Schaffner, 1986),
hatali teshis ya da tedavi igin dava edilmek

(Charles, Warnecke, Nelson ve Pyskoty, 1988),

teknolojinin geligsmesiyle hastahekim arasindaki
yakin iliskilere yeterince agirbk verilememesi,
blirokratik ~ degerlendirmeler, meslekle ilgili
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daha yiiksek beklentiler gibi konulara yer veril-
mektedir (Martin ve l}ulian, 1987). Bu arastir-
malarin ortak bir 6zelligi cinsiyete gbre yaptlan
kargilastirmalarda ortaya ¢ikmustir. Soyle ki,
calismalarin hemen hemen hepsinde, kadin he-
kimlerin yasadigi stresin daha yoZun oldugu
gozlenmistir (Archer ve ark., 1991; Heim, 1991;
Kirsling, Kochar ve Chan, 1989). Uzman hekim-
fer arasmnda is doyumuna yol agan faktdrlerin
incelendigi bir arastirmada da, dogru teshisler ve
isteki gesitlilik miktar: gibi konularin is doyemu
icin ¢ok Snemii oldugu; pratisyen hekimlerin ig
doyumfarimin ise, hasta ve ailesiyle kigisel ilis-
kiler, kendi kendinin patronu olma &zgiirliigi,
calisilan yodrede sahip olunan statii gibi faktor-
lerle iliskili oldugu gdzlenmigtir. Cinsiyetler
arasi kargilagtirmada da kadin hekimlerde is
doyumuna yol acan faktSrlerin sayica daha ¢ok
oldugu, ama ayn! anda kadinlarin daha yogun
stres yasadiklari saptanmistir (Cooper, Rote ve
Faragher, [989).

Hemgirelere yonelik arastirma bulgula-
rina bakildiginda da, hastalanin bakim sorum-
lulugu, mesleki egitim sirasinda Sgrenilen bilgi
ve becerilerin glinlitk rutin iginde yeterince yeri-
ne getirilememesi, hastalarla konusmak igin
yeterince zaman olmayisi, 6limciil ya da gok
agir hastalarin bakiminda hekimlerden daha
farklt dnceliklerinin olmast, hastalarin iyilik du-
rumundan kendilerini sorumlu hissederken bu
iste cok yalmiz kalmalan, rollerdeki belirsizlik,
is yiikii, isleyisteki bagimsizlik, hekim ve amir-
lerle iliskiler gibi konular giindeme gelmekiedir
(Heim, 1991). Motowidle ve arkadaslarimin
(1986) 104 hemsire ile yaptiklar bir calismada
kullandikiart 82 maddelik bir stres listesi igin-
den 45 maddenin stres belirtileri ile istatistiksel
anlamhlik diizeyinde iligkisi oldugu gdriilmiis-
tiir, Bunlar genellikle, is yiikii, zorluk ¢ika-ran
hastalar, elestiriler, igferi savsaklayan meslek-
daslar, amirlerin ilgisizligi ve hekimlerle iligki-
ler gibi boyutlar altinda toplanmistir. Ancak bu
giindelik olaylarin stres belirtilerine yol agmasi,
olaylarin sikligi, yogunlugu ve yasattiklar: dep-
resif duygu durumiar tle iligkili bulunmustur.
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Hekim, eczacl ve hemsirelerden olusan
bir grup saghk personeli ile yapilan bir bagka
calismada da, hemsirelerin her iki gruptan da
daha yodun stres yagadiklari ortaya gtkmistir.
Stz konusu stres faktsrleri arasinda en dnemli-
lerinin is yiikii, hastalarm ihtiyaglart ve ekipteki
gatigmalar  oldugu belirtilmistir  (Wolfgang,
1988).

Stres ve hastaliklar arasindaki bu iligki-
ler aragtirmalarla gosterildikge, dogal olarak ko-
ruyucu Snlemler de giindeme gelmektedir. Son
yillarda bu gergek goz oniinde bulundurularak,
cesitli is yerlerinde galisan ydneticiler ve diger
elemanlar icin stresle bagagikma programlari
hazirlanmaktadir. Bir ok igletme, caliganlarinin
sagh@mt korumak igin destekledigi bu program-
lardan gurur duyarak soz ettigi halde, bagka
insanlarmn saghgmi korumay: ve kazandirmay!i
kendilerine i edinmig saglik personeli igin bu
tiir programlarin yayginlik kazanmamast ilging-
tir (Heim, 1991). Baska insanlarin sagliginin
sorumlulugunu mestek olarak iistlenmis olan
saglik personelinin sagligt dzellikle dikkate alin-
masi gereken bir konudur. Ciinkii strese bagl
gerginlikler, stkintilar, hastaliklar, bu insanlarin
isteki performanslarim etkilemekie, ilgitendik-
feri hastalara zarar verme olasiligini arttirmak-
tadir. Diger yandan da, hastanin moralini olur-
suz etkileyerek iyilesme siirecini olumsuz etkile-
yebilmektedir. Bati iilkelerinde son yillarda bu
konudaki geligmelerin saglik psikolojisi gerge~
vesinde ele alindigim gormekieyiz. Streslerini
belli bir diizeyde tutabilmeleri, performanslarin
olumsuz olarak etkilemesine izin vermemeleri
igin, saghk personeline yapmalari gerekenlerin
gretildigi paket programlar, saflik ekibinin
rutin igleri arasina alinmaktadir (Taylor, 1990).

Batili iilkelerde ¢ok sayida olmasina

karsin, tlkemizde bu konudaki arastirmalar ve
benzer girigimler yok denecek kadar azdir.

Konunun 6zellikle is doyumu ile iliskilendiril-

mesine ise hi¢ rastlanmamistir. Bu aragtirmanin
amact, ozel bir dniversite hastahanesinde gals-
makta olan saglik personelinde, stresle iligkili
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giindelik olaylar, stres belirtileri, is doyurnu ve
strese yatkinhik iligkisini incelemektir.

Yontem

Orneklem

Arastirmanin  Srneklemi 184 (%69.2)
kadmn, 82 (%30.8) erkek olmak Uzere toplam
266 kigiden olugmaktadir, Orneklemde 20 hekim
(%7.5), 82 hemsire (%30.8), 154 diger meslek
(%57.9) grubundan (Srnegin: sekreter, teknis-
yen, santral memuru vb.) elemanlar bulunmak-
tadir, On (%3.8) kisi ise meslegini belirtme-
migtir. Hastahanede galigan tiim hekim, hemsire
ve diger personele (N = 462) formlar dagitilmig,
bunlarin ancak 266'st (%58) geri gelmistir.
Subat 1995 tarihindeki personel kayitlarina gore
o dénemde bu hastahanede 57 hekim, 109
hemgire ve 296 diger personel galighg belirtil-
mistir. Bu sayilara oranlandiginda, bu arasti-
maya hekimlerin % 35’i, hemsirelerin %751,
diger saglik personelinin de %52 sinin katedldig)
goriilmektedir.  Orneklemin ~ %44.7'si  evli,
9448.9'n bekar, %3'i dul ya da boganmistir.
Yiizde 3.4' jse medeni durumlarini belirtme-
miglerdir.

Veri Toplama Araclart

Stres Olcedi Stres Belirtileri Biliimil.
Bu &leek, Miller, Smith ve Mahler (1988) tara-
findan Stress Audit 4.2-OS adiyla gelistiriimis
olan ve Stres Faktdrleri, Stres Belirtileri ve
Strese Yatkinlik olmak iizere 3 ana 13 ara
boliimden olusan bir bataryadir. Bu caligmada
dlgegin, "Stres Belirtileri" ve "Strese Yatkinlhk”
baliimleri kullanilmigtir. Olgek daha énce, Tip
Fakiiltesi'nde okumakta olan 198 6grenci iizerin-
de yapilan bir galismada kullanilmis (Day,
1992) ve slgegin Stres Belirtileri alt Slgegi igin
elde edilen i¢ tutarlilik katsayisi (Cronbach
Alpha) o =.90 olarak bulunmustur. Aynt calig-
mada Stres Belirtileri alt &leegi toplam puani
icin bildirilen test-tekrar test giivenirlik katsaysi
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= 772 dir. Stres Belirtileri Slgegi toplam puam
ile Siirekli Kaygt Envanteri (STAIT) arasindaki
korelasyon katsay:s! ise ¥ = .24 (p < .01) olarak
bildirilmektedir (Day, 1992). Olgek, stres ve is
doyumu ile ilgili olarak bankacilik sektdriinde
caligan kigiler iizerinde yaptlan bir bagka
calismada da (N = 426) Day'in ¢alismasindan
bagimsiz olarak uyarlanarak kullanilmis; gegerli
ve giivenilic olduu saptanmugtir. Bankacilik
sektorunde caligan kigiler tizerinde yapilan bu
caligma sonucu elde edilen giivenirlik katsayilari
soyledir: Kas Sistemi (10 madde, & = .92);
Parasempatik Sinir Sistemi (10 madde, &= .91);
Sempatik Sinir Sistemi (10 madde, & = .94);
Duygusal Sistem (10 madde, & = .93); Biligsel
Sistem (10 madde, ¢¢ = .91); Endokrin Sistem
(10 madde, ¢ = .95); Bagigiklik Sistemi (10
madde, & = .96). Bu alt &lgekler ile Strese
Yatkinhk Olgegi arasindaki korelasyonlar da
saptanmigtir. Buna gore Kas Sistemi ile Strese
Yatkinlik Olcegi arasindaki korelasyon r = .32
(p < .001), Parasampatik sistem ile r = 27 (p <
.001), Sempatik sistem ile » = .28 (p < .001},
Duygusal sistem ile 7 = 30 (p < .001), Biligsel
sistem ile » = 28 (p < .001), Endekrin sistem ile
r= 23 (p <.001) ve Bafigiklik sistemi ile r =
24 (p < .001) olarak bulunmusgtur (Sahm ve
Durak, 1994).

Stres Olgegi Strese Yatkinltk Boliimil.
Yirmi maddeden olusan, 1-5 arasi dederlen-
dirilen Likert tipi bir dlgektir (Milter, Smith ve
Mehler, 1988). Puan aralign 20-100'diir. Puanlar
arttikga, strese- yatkinligin da arttigi sdylenmek-
tedir. Olgegin bu bdlimi daha dnce aragtir-
macilar tarafindan iki ayr galismada kullanilmisg
ve Cronbach Alpha ig tutarlihk katsays1 &= .74
(Sahin, Durak ve Yasak, 1994) ve ot = .78 olarak
bulunmustur (Sahin ve Durak, 1994). Yapilan
faktér analizi sonucunda 6lgegin  "Sosyal
Destek" (7 madde, & =.68), "Kendine Zaman
Ayirma" (5 madde, & = .67) ve "Bedene Yone-
fik Faaliyetler" (6 madde, ¢ = .58) olmak lizere
iic faktdrden olustugu belirlenmigtir. Olgegin
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Stresle etkili basagikma yontemleri ile korelas-
yonu r = -.35 (p <.001) ve Stresle etkisiz basa-
cikma yontemleri ile » = 24 (p < .001) olarak
belirlenmistir (Sahin ve Durak-Batigiin, 1997).
Day (1992) tarafindan yapilan caligmada da (N
= 198); elde edilen korelasyon katsayilari, Stres
Belirtileri toplam puant ile » = .16 (p < .05),
Stres Faktorleri toplam puani ile » = .75 (p <
.001) olarak bildirilmektedir.

Is Doyumu Olgegi. Isten alman doyumu
Olemek amaciyla aragtirmacilar tarafindan hazir-
lanmis, 32 maddelik, 5'i Likert tipi bir Slgektir.
Puan araligr 1-160'tir. Bankacihk sektdriinde
calisan elemanlar tizerinde gergeklestirilen bir
calismada (N = 426) 6igegin, "[sletme Politika-
larl", "Bireysel Faktdrler", "Fiziksel Kosullar”,
"Kontrol /Bagimsizlik", "Ucret" ve "Kisilerarast
Faktdrler" olmak {izere alti fakitrden olustugu
goriilmiistiir. Olgegi olusturan 6 alt &lgegin
giivenirlik katsayilari sirastyla,.94, .87, 74 76,
.64 ve .60 dir.

Olgegin, "isten .memnuniyet derecesi”
nin siibjektif olarak degerlendirilmesine y&nelik
bir soru ile korelasyonu ise r = .49 (p < .001)
olarak belirlenmigtir (Sahin ve Durak-Batigiin,
1997).

Sagltk Hizmetlerinde Stres Faktorleri
Skalast. Bu skala, Motowidlo ve ark. (1981) nin
hemsireler i¢in geligtirmis oldugu bir soru liste-
sinden yararlanthp vé "hekim" ve "hemgire"
formlar1 seklinde uyarlanarak, arastlrniacxlar
tarafindan geligtirilmis, 33 maddelik 5'li Likert
tipi bir skaladir. Puan arah@ 53-265 dir.
Hemsire ve hekim formlar: olabildigince birbir-
lerine benzer tutulmaya galisiimis, bazi madde-
lerde sadece rollerle ilgili sdzciikler, ilgili mes-
lek alanina uyacak hale getirilmistir.

Bulgular
Olgeklerin bu arastirma 6rneklemi igin

gitvenirliklerini gérmek iizere yapilan analizler
sonucunda elde edilen Cronbach Alpha katsayi-
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lari incelendiginde, Saglik I—_Iizmetlerinde" Stres Belirtileri Olgegi'min; Kas Sistemi (F(2 , 31) =
Faktorleri Skalas: igin .98, Is Doyumu Olgegi' 9.19, HOK = 92.81, p < .001), Parasempatik €
nin "Isletme Politikalar” alt 6lgegi igin .92, Sistem (£(2 , 231) = 995, HOK = 9238, p < o

- "Bireysel Faktorler" alt slgegi igin .77, "Fiziksel .001), Sempatik Sistem (F{2 , 231) = 10.93,

- Kosullar" alt ‘Slgegi i¢in .57, "Kontrol/ HOK =90.09, p <.001), Duygusal Sistem (F(2,

. Bagimsizhk" alt olgegi igin .74, "Ucret" alt 231)=8.98, HOK =155.49, p < .001),

 Olgegi igin .57 ve "Kisileraras: ¥ aktbrler” alt Biligsel Sistem (F(2 , 231) = 6.10, HOK
6lgegi igin ise .65 oldugu gbrilmustr. = 114.22,p < .001), Endokrin Sistem (F(2, 231)

: ! y = 8.44, HOK = 53.71, p < .001), ve Bagsiklik ¢
Sosyodemografik  Degiskenlere  Gore Sistemi (F(2, 231) = 5‘?37, HOJ%.’ = 86.5’5,$ p <
Karsdagtirmalar .003) alt olgeklerinde temel etkisi oldugu

Caligmada medeni durum, sosyo-ekono- bulunmustur. '
mik diizey (SED) ve cinsiyet sosyo-dem?graﬁk i.‘;, Doyumu Olgegi icin yapilan ANOVA '
degiskenler olarak ele a'lmr.n}$tl'r.‘ Bu c‘leglskenj ¢oziimii sonucunda ise SED'in is Doyumu
lerin is doyumu ve stres ile iliskili olabilecekleri Olgegimin Bireysel Faktirler (F(2, 231) = 6.96,
dusﬁnﬁlex_‘ek, gh}]a.n pugmlarm bu deglgkenlerd.en' HOK =17.78, p < .02) ve Kisileraras: [liskiler

| nasti eFk.llendigml belirlemek an?amyla her iki (F(2, 231) = 16.79, HOK = 5'92’ p < .001) alt

i Olgek igin ayri ayrl,.?‘ (Meden durum} X 3 dlgeklerinde; temel etkisi oldugu goriibmiistiir.

1 (SED) x 2 (Cinsiyet) ANOVA ¢oziimi . o .

yaptlmistir., . 7 Bu temel etkilerin ne anlama geldigini

- ) gérebilmek amderyla yapilan tek yonli varyans t

! Sosyoekonomik diizey. . Yapilan analizi ve Tukey testi sonuglart ‘Tablo 1'de “t

. ANOVA gbziimii sonucunda SED'in  Stres verilmektedir (Bkz. Tablo 1).

* Tablo 1. _ -

i\ Olceklerden Alman Puanlarin Gelire Gore Karsilastivilmas:

‘ Al Gelir Orta Gelir Ust Gelir {

N=139 N =067 N =40

_ T T SS T sS T SS F

is Doyumu Olgedi ‘

| Bireysel Faaliyetler 1775, 438 1719, 444 2032, 3.08  7.16%

" Kiilerarast ifiskilér 1198, 229 909, 252 1103 250 33.14%

Stres Belirtileri Olcegi : |

{ Kas Sistemi 1333,  9.49 2154, 993  17.59 1094 15.25* L.
Parasempatik Sistem 1037, 876 17.93, 1144 1520, 1044 1423% |
Sempatik Sistem 9.70,  8.68 1851, 1202 1445 1101 17.57*

Duygusal Sistem 1659, 1246 2635 13011 2211 . 1241 13.84*
Biligsel Sistem 1517, 980 2115, 1185 1856 1213 736* |

! Endokrin Sistem 9.88, 68 1561, 838 1058,  8.57 12.94* .

‘| Bagisikhik Sistemi 1040, 857 1625, 1137 1300 9.5  8.30% |

" Sterese Yatkinhik Olcesi 4737, | 1094 5402, 1292 5031 1135 _ 6.97* ;

; “ Not: Aynt harflerin bulundugnt ortalamalar arasmda anfamls bir farklilik yoktur.

“,i‘ *p <.001 ‘ R

Il , i

i Tablodan da anlagilacag: gibi, stres belirtileri agisindan baktldiginda, parasempatik, + ¢

I €
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sempatik ve endokrin sistem de orta ve ist gelir
diizeyindek! bireylerin sorunlarmin alt SED'de-
kilerden daha yiiksek oldugu goriilmiigtiir. Duy-
gusal, bilissel, bagisiklik ve kas sistemlerinde
orta SED'dekiler alt SED'dekilerden daha gok
sikimti belirtmektedirler. Bu gruptaki kisilerin
strese yatkinhiklarinin da daha fazia oldugu
goriilmektedir.

Is Doyumu Olgeginin Bireysel Faktérler
alt olgeginde iist SED'dekilerin ait ve orta
SED'dekilerden daha fazla is doyumu belirt-
tikleri, kisilerarasi iligkiler alt dlgeginde ise alt
ve iist SED'dekilerin orta SED'dekilerden daha
fazla doyum belirttikleri goriifmiigtiir.

Cinsiyet. Yapilan ANOVA ¢oziimii
sonucunda cinsiyet temel etkisi, Stres Belirtileri
Olgeginin, Kas Sistemi (F (1 , 231) = 9.28,
HOK = 92.81, p < .001), Parasempatik Sistem
(F (1 ,231) = 8.16, HOK = 92.38, p < .003),
Sempatik Sistem (F (1 , 231) = 15.96, HOK =
90.09, p < .001), Endokrin Sistem (¥ (1 ,231) =
22.81, HOK = 53.71, p < .001), ve Bagigiklik
Sistemi (F (1, 231) = 9.69, HOK = 86.05, p <
.002) alt lgeklerinde goriilirken, Is Doyumu
Olgeginin, Kontrol/otonomi ait dlgeginde (F (1,
231) = 2.52, HOK = 7.16, p < .01) goriilmiigtir.
Cinsiyet degigkeni igin yapilan t-test analizleri
sonuglarinda Stres Belirtileri Olgegimin Kas
Sistemi (Kadm: X = 18.31, SS = 10.59; Erkek:
Z = 11.92, 88 = 8.77 t = 4.84, p < .001),
Parasempatik Sistem (Kadin: % =1498, 8S =
10.66; Erkek: X =9.05,8SS=8.10t=4.78, p <
.001), Sempatik Sistem (Kadmn: X =15.46,88 =
11.10; Erkek: X =7.19, SS = 7.03 t=17.05, p<
.001), Endokri Sistem (Kadin: ¥ =1334,88=
7.78; Erkek: X =7.17, 8§ =647 t=6.34, p<
.001) ve Bagisiklik Sistemi (Kadin: 2 = 14.40
SS=10.14; Erkek: £ =8.27 8S =744 t=5.22,
p < .001) alt digekierinde kadinlarm erkeklerden
anlamlt  diizeyde yiksek puanlar aldiklari
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goriilmektedir.  Is  Doyumu  Olgeginin
Kontrol/otonomi (Kadm: % = 10.47, 85 = 2.82,

Erkek: %< = 11.49, S$ = 2.53 t=2.85, p <.01)
alt dlgeginde ise erkeklerin kadmlara oranla
daha yiiksek puanlar aldiklart saptanmustir. Is
Doyumu'nun Kisilerarasi Iliskiler alt &lgeginde
ise SED x Cinsiyet degigkenlerinin etkilesim
etkileri oldugu bulunmustur.

Medeni durum. Medeni durum temel
etkisi ise yalmizca Sempatik Sistem (F (1, 231)
= 5.24, HOK = 90.00, p < .02} ve Duygusal
Sistem (F (1, 231) = 5.45, HOK'= 15549, p <
.02} alt digeklerinde goriilmiigtiir.

Medeni durumun bu temel etkisinin ne
anlama geldigini gérmek amaciyla yapilan t-test

analizleri soniicunda Sempatik S?ste:n (Evli: =
=902 SS = 1022, Bekar: 7 = 15.84, 8S =
10.61 = 431, p < .001) ve Duygusal Sistem
(Evli: <L = 1734 $8=12.80, Bekar: -< =23.11,
sd = 13.19 t = 3.35, p <.001) alt dlgeklerinde
bekar bireylerin evli bireylere oranla daha
yiiksek puan aldiklar1 gézlenmistir.

Caligilan birim. Stres literatiiriinde bazi
iglerin stres yogunlugunun, digerlerinden daha
fazla oldugu belirtilmektedir. Biz de bu amagla,
agir hastaliklar, ameliyathane gibi bazi servisler-

- deki isin niteligi ve yogunlugunun, yaganan stre-

sin nitelik ve niceliginde farklilik yaratabilecegi
varsayimindan yola ¢ikarak, ¢alisilan servisi bir
degisken olarak ele aldik ve personeli; ameliyat-
hane, ic hastaliklari/gdz poliklinigi ve agir has-
taliklar servislerinde gorevliler ile idari birim-
lerde ¢ahsanlar ve yardunci personel olmak

- iizere 5 gruba ayirdik. Bu beg grubun [s Doyumu

Olcegi ve Stres Belirtileri Olgegi'nin herbir alt
olgepi icin yapilan tek ydnlit varyans analizi ve’
Tukey testi sonuglari Tablo 2'de verilmektedir

" (Bkz. Tablo 2).
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Tablo 2
Olceklerden Alman Puaniarm Calisilan Servise Gére Karstlastiriimas: , B
o
Ameliyathane Idari P. Yardime1 P, Ig Hast-GozP.  Agir Hast.
N=126 N =56 N =77 N=4] N=45

A i =z 83S = SS = S8 = 8S = Ss F
15 Doyumu Olgegi
Fiziksel Faktorler

EY

1223, 254 1336 325 1452, 284 1210 346 1340, 2.90 5.49

Kisilerarasi liskiler 9.66b 224 1122 214 1244, 234 ' 1029, 2.60 9.87, 3.14 10.66

Stres Belirtileri Olgegi !

Kas Sistemi 1770 993 © 1523, 8.98 11.69 906 2197, 10.74 1941, 1146 8.06"

Parasempatik sistem 1444 949 1083, 7.80 9.14, 912 1826, 942 1739, 12.74 914"

Sempatik sistem 13.42 11.87 1190, 822 808, 856 17.88, 10.10 17.43, 12.77 9.13"

Duygusal sistem 21.00 10.87 17.12, 10.89 1512, 11.80 2885, 14.00 23.60, 14.68 9.54°

Bilissel sistem 16.60, 10.86 1648 8.06 1413, .10.19 25.14, 1290 16.77, 1144 7.62°
i Endokrin sistem 1077 B8.10 9.89, 476 934, 723 1541, 873 1435, 948 633
i Bagisiklik sistemi 11.62, 835 1045, 7.64 0.66, 876 18.60, 834 1505, 1289 761°
s Not Ayni harflerin bulundugiu ortalamalar arasmda anlamls bir farklilik yoktur.

: Diger tim ortalamalardan anlamlt derecede biiyiik. '
p <.001 .

Tabloda da goriildiigii gibi, yardime
personel olarak ¢ahsanlar,” is doyumunun fizik-
sel faktorler ve kisilerarasi iliskiler boyutlarinda,
gerek agir hastaliklar, gerekse amehyathanede
calisanlardan daha yiiksek puanlar almislardir.
Her iki konuda da hastahanenin yardime: perso-
neli hayatindan daha memnun g&riilmektedir.

Aym kargilastirma stres belirtileri agi-
sindan yapudiginda, yedi sistemi kapsayan tiim
stres belirtilerinde, ameliyathane, agir hasta-
Liklar ve ichastaliklari-géz polikiinigi gibi, has-
taya dogrudan sagiik hizmetlerinin verildigi
servislerde ¢alisanlarin, idari ve yardimc perso-
nele kiyasla daha yiiksek puanlar aldiklari, dola-
yistyla daha stresli oldukiari gériilmiistiir.

Meslek. Tablo 3, hekim, hemsire ve
diger sagiik personelinin Stres Belirtileri ve
Strese Yatkinhk puanlari agisindan karsilastir-
malari amaciyla yaprlan tek yonlii varyans
analizi ve tukey -testi sonuglarini vermektedir
(Bkz. Tablo 3).

Bu tablodan da gériilecedi gibi, stres
belirtileri agisindan bakildiginda tiim alt Slgek-
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terde hemgireler, hekimler ve diger saglik perso-
nelinden anlamli diizeyde daha yiiksek puanlar
almiglardir. Strese Yatkinhk Olgeginden alinan
toplam puanlara bakildiginda da yine ayni du-
rum karsuniza ¢ikmakta, hemsireler strese daha
yatkin gérinmekteler. Strese Yatkmlik Olgegi
i¢in maddeler diizeyinde yapitan karsilagtirmalar
sonucunda, hekimlerin ve hemsirelerin birlikte,
diger gruplardan farkhlastiklar: tek maddenin,
"uyku" ile ilgili olan oldugu goriilmiistiir, Her
iki grup da yeterince uyuyamadiklarini belirt-
mektedirler. Diger maddelerde ise hekimlerin
pek sikinti belirtmemelerine karsin, hemgire-
lerin, kisileri strese yatkin kilan davramslan
daha stklikla sergiledikleri goriilmiistiir. Bunlar
arasinda, dengeli beslenememe, sigara aligkan-
higy, ilgi/sevkat gbrememe, manevi inanglanindan
gile alamama gibi durumlar, hemsireler tarafin-
dan daha fazla belirtilmektedir. Diger saglik
personelinin siklikla belirttikleri sikintilar ara-
smda da, maddi zorluklar, bos zaman etkinlik-
lerinin olamayig1 ve zamani iyi bigimde kulla-
namamayla iliskili sikintilar vardir.

TURK PSIKOLOJI DERGISIi
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Caligan Gruplarin Stres Belirtileri Alt Olgekleri ve Strese Yatkinlik Olgegin 'nden Aldzklarz Puanlar
Agisimdan Karsilastiriimas:

Hekim Hemgire Diger
N=20 N =72 N =133
= 38 =z S3 =z S8 F )

Kas Sistemi 9.60 22.81, 9.70 13.95, 1958  22.65%%  11.65,
Parasempatik Sistem 9.50, 8.93 19.47, 10,79 10.59, 8.70 24,49%*
Sempatik Sistem 5.83, 6.60 19.96, 11.52 10.45, 8.80 29.70%*
Duygusal sistern 15.39, 10.23 27.84, 12.88 16.75, 1231  21.24%*
Biligsel Sistem 11.65, 8.07 22.29, 12.21 15.79, 10,13 12.30%*
Endokrin Sistem 5.20, 543 16.24, 8.16 10.23, 6.89  25.71%*
Baggikhk Sistemi 9.35, 9.13 17.01, 10.38 10.78, 835 1231%*
Strese Yatkinlik Olgegi 47.56, 10.03 53.10, 13.18 47.86 10.96 4.92*%

Toplam Puani

Not: Aymi harflerin bulundugw ortalamalar arasma’a antamit bir farklihik yoktur.,

#p <.01, **p <.001

Ug tiir saglik personelinin is doyumu
acisindan karsilagtirtimasi amacryla yapilan tek
yonlii varyans analizi ve Tukey testi sonuglari
da Tablo 4' de verilmektedir. Hemgireler, he-
kimler ve diger saghk personeli'nin karsilag-
tirllmast sonucunda is doyumunun, isletme Poli-

tikalan, Kontrol/Bagimsizlik, Ki&leraras; Fak-
torler boyutlarinda hemsirelerin diger gruplara
gore daha sikmtili durumda olduklan goriilmek-
tedir. Hekimlerin hemsirelerden daha doyumlu
olduklart konular ise Bireysel faktorler ve
Ucretle ilgili olanlardir (Bkz. Tablo 4).

Tablo 4 ' ' o
Meslek Gruplarimin Is Doyumu Olcegi Alt Olgeklerinden Aldiklart Puaniar Agisimdan Kar.;'zla.snrtlma.sz

Hekim Hemgire . Diger

N=19 N =147

- X S5 = ss A F

isletme Polit. 4964, 1067 3759, 11.09 4246, 1276  5.82%*
Bireysel Fak. 21.32, 240 . 1748, 4.03 17.78, 4,54 6.51%*
Fiziksel Fak. 13.74 3.69 12,10, 2.71 13.86, 3.11 8.77%* -
Kontrol/bagims. RN 288 . 9.86, 2.66 11.10, 2.69 6.88%*
Ucret ‘ 5.84, 1.89 4.60, 1.62 5.14 1.64 5.24%
Kisilerarasi Fak. 12.05, 1.81 9.92, 2.70 11.88, 227  33.69**

Not: Aynt harflerin bulundugi ortalamalar arasmda anlamls bir farklitk yoktur.

*p < .01, **p< 001

Hekimler ve ~hemgireler igin s
doyumuna yol agan faktorleri daha ayrintili bir
bigimde gorebilmek amactyla, gruplarin madde-
lerden aldiklari ortalama puanlar gdz Sniinde
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bulundurularak hekimler ve hemgireler igin en
cok ve en az ig doyumuna yol agan beger madde
belirlenmistir (Bkz. Tablo 5).
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Tablo 5 )
Hekimler ve Hemsireler icin En Cok ve En az Iy Doyumuna Yol Acan Maddeler
Hekimler Hemsireler
I SS = SS
flk 5 -
~Yaptigim igin kisiligime uyguniugu 4.74 66 - -
- Yapugim igin yeteneklerime uygunlugu 4.58 61 - -
- Igyeri arkadaglarimla iligkilerim 4,52 70 - -
- Isimi yaparken bana verilen sorumluluk miktart 4.16 1.02 - -
- igyerimdeki teknolojik imkanlar 3.51 94 - -
- Yaph@m isin kigiligime uygunlugu - - 370 1.07
- Yaptgim isin egitimime uygunlugu - - 3.63  1.16
- Yaptigim isin yetenekletime uygunlugu - - 3.61 1.03
- [s yerimdeki teknolojik imkanlar - - 348 91
- Is yerimdeki diizen ve temizlik - - 347 98
Son 5
- I yerimdeki ikramiye ya da prim olanakJart 2.68 138 - -
- I yerimde personeli dofrudan ilgilendiren konularda kararin alinig sekli 2.74 [.20 - -
- I yerimdeki kararlara katilm payim 2.84 112 - -
- Is yerimdeki idari politikalar ve igleyis bigimi 2.90 99 . - -
- s yerimdeki idari paylagim 2.95 97 - -
- Is yerimdeki ikramiye ya da prim olanaklari - - 1.91 96
- s yerimde yiikselebilmem i¢in neler yapmam gerektigine iligkin bilgilerin - - 2.14 1.0
agiklig
- Isimde bana saglanan yiikselme imkanlan - - 223 1.07
- Is yerimde personeli dogrudan ilgilendiren kararlarin alimig sek!i - - 226 94
- Is yerimdeki hizmetici egitim programlars - - 227 1.13

Aragtirmanin yapildigi bu hastahanedeki
hekimler icin i doyumuna yol agan en énemli
konunun, igin kendisi ile kiginin yetenekleri ve
kisiligi arasindaki uyusma oldugu bulunmustur.
En az doyum veren konular arasinda da isletme
politikalar olarak tamimlanabilecek, prim ola-
nakiar, kararlarin alinma sekli, idari yaptlagma

gibi konular sayilabilir.

Hemgireler igin en fazla i doyumuna
yol agan bes konu arasindan ilk figiiniin, hekim-
lerde oldugu gibi, i3, kisilik ve yetenekler arasin-
daki uyusma oldufu gdriilmektedir. Diger iki
faktor ise is yerinin fiziki kogullart olarak sira-
lantugtir. En az doyum veren konular arasinda
da prim olanaklari, rol tamimlarinin yeterince
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agik olmaytsi, saglanan yiikselme imkanlarinin
yetersizligi, kararlarin alinig sekilleri ve hiz-
meti¢i egitim programlarinin bulunmayist yer
almaktadir.

Saglik Hizmetlerinde Stres Olusturucu
Fakt&rler Skalasi toplam puaninda hekimler ve
hemgireler igin anlamlt bir farklilik gikmamistir.
Ancak kendilerine verilen gorevleri yerine geti-
rirken, yaptiklari igler arasinda en ¢cok ve en az
stresli olanlarint gérmek amaciyla maddelerden
aldiklar ortalamalara gére bir siralama yapil-
mustir. Bu ortalama puanlar géz éniinde bulun-
durularak hekimler ve hemgireler icin en cok
stres olugturan ve en az stresli goriilen beser
madde belirlenmistir (Bkz. Tablo 6).
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Tablo 6 :
Hekimler ve Hemgireler Icin en Cok ve En Az Stres Olugturan Maddeler
" Hekimler Hemgsireler
I S8 = S8
lik 5
- Acil bir durumda size yardime: olacak diger bir hekime ya da hemsireye 371 145 - -
ulagamamaniz -
- {slerinizi kolaylastiracak arag ve malzemenin servisinizde bulunmay1s1 3.53 1.66 - -
- Araya bagka isler girdigi i¢in sorumlu oldugunuz ast| iglerinizde geri 3.47 1.39 - -
kalmaniz
- Bir baska arkadagmizin ihmatkarligimn sizin kendi isinizi geregi gibi 3.47 1.51 - -
yapimaniza engel olmasi
- Klinik gefinizin sizin sugunuz olmayan bir ig i¢in size kizmast 3.44 .50 - -
- Bir hastaya hastaliginin 8liimeiil oldugunu sdylemek zorunda kalmak - - 4.17
- Yerinize bakacak birinin olmamasi nedeniyle bir giinliik bile izin - - 3.91 1.31
alamayacak durumda olugunuz
- 8iz araliksiz olarak calisiyorken bir bagka is arkadasinizin rahatlik - - 386 1.34
iginde, igleri savsakladiini gormeniz . Sl S
- Servis sorumlusu hemsirenin sizin verdiginiz hizmeti herkesin gdzii - - 3.85 141
oniinde elegtirmesi .
- Acil bir durumda size yardimer olacak diger bir hekime ya da hemsireye - - 3.82 1.28
ulagamamaniz
Son 5 _
- Sizin sorumlulugunuzda olan bir hastanin hastanede yatmak istemeyigi 1.82 1.03 - -
- Ozel is yeri agmaya bagh sorunlar (ortaklik, muayenehane v.b.) 1.94 1.39 - - -
- Sizin sorumlufugunuz altindaki bir hastanin tedaviyi reddetmesi 2.00 1.12 - -
- Bir hastaya duyulan duygusal yakinliga bagh sorunlar 2.06 1.39 - -
- Bir hastanin tedavisi ya da durumu konusunda meslekdaglarmizin 2,12 1.05 = -
sizinle ayn: fikirde olmayisl
- Bir hastaya duyulan duygusal yakinliga bagl sorunlar - - 2.31 1.13
- Sizin bakiminiz altmda olan bir hastanin hastanede yatmak istemeyigi - - 2.53 1.13
- Isinizi yapmakigin ahgmadiginiz, yeni araglar ya da yontemler - - 2.57 1.13
kullanamak zorunda olusunuz -
- Bir hastamuzin bakim ve tedavisi konusunda hekimin ya da servis - - 2.64 1.13
sorumfusu hemsirenin sizinle sayni fikirde olmamas:
- Alamimizdaki yeni gelismeleri takip etmeye galigmak

- - 2.67 1.17

e schigs W

Tabloda goriildigii gibi, islerin gesitli
nedenlerle aksamasi, hekimler igin strese yol
acan konularin basinda gelmektedir. Hemsireler
igin en yogun stres yagatan faktoriin ise hastaya
hastaligimin éliimeiil oldugunu sylemek oldugu
saptanmigtir.

Degiskenlerarast Iliskiler

Is Doyumu Olgegi'nin gesitli boyutlar:
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ile, Stres belirtileri arasindaki korelasyonlara
bakildiginda ortaya gikan tiim sonuglar beklenen
dogrultudadir, Diger deyisle is doyumu azaldik-
¢a stres belirtileri artmaktadir. Tiim korelasyon-
lar ¥ = -.13, (p < .05) ile r = -.44, (p < .001) ara-
sinda degismektedir. Strese yatkinlik puanlar
arttikga stres belirtilerinin arttifi da, ortaya ¢i-
kan pozitif ve istatistiksel anlamltli yiksek ko-
relasyonlar arasindadir (» = .40 -.49, p < .001).
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fs doyumu toplam puant ile is doyu-
munu olusturan boyutlar arasindaki iligkilere ba-
kildiginda da en yiiksek iligkinin idari politikalar
ile is doyumu -arasinda giktif gozlenmistir (r
=95, p < .001). Digerleri de swayla, galigma
sirasindaki bagimsizlik derecesi (» = .76, p <
001), kisilerarast iligkiler (r =73, p < .001),
fiziksel kosullar (# = .72, p < .001) ve bireysel
faktorler (» =.65, p < .001) ile ig doyumu
Alinan icret ve is
doyumu arasindaki iliski ise bunlar arasinda en
diisitk olanidir (» = 45, p < .001). Is doyumunu
olusturan boyutlardan alinan ortalamalarin alt
slceklerdeki madde sayisina boliinerek elde
edilen uyarlanmis ortalamalara bakitdiginda, en
yitksek ortalamanin bu igyerindeki kigileraras
iligkilerden saglanan doyumda oldufu gdriil-
miistiir (X =3.66). Daha sonra sirayla, galigma
sirasindaki  bagimsizlik (L = 3.62), bireysel

Tablo 7

faktsrler (X = 3.59), fiziksel kosullar (X =
3.32), idari politikalar (£ = 2.78) ve ticret (X =
2.48) gelmektedir. Buradaki ilging durum
korelasyon analizleri sonucu elde edilen
degerler ile uyarlanmug ortalamalarin siralani-
sindaki farkhliktir. Goriildigii gibi, is doyumu
ile en yiiksek iliskide olan boyut idari politikalar
iken, bu boyut ortalama agisindan sondan ikinci
siradadir. Diger deyigle, genel bir egilim olarak
idari politikalardan artan doyum arttikga, genel
is doyumunun arttigt goriiliirken, bireylerin ger-
¢ek yasantilarinda bu boyutta aldiklart doyum
sondan ikinci sirada gelmektedir.

Arastirmanin &rneklemi genel olarak ele
almip, toplam is doyumunu hangi boyutlarin
yordadifmin anlagilmasi igin,yapilan regresyon
analizi, Tablo 7'de verilmektedir (Bkz. Tablo 7).

Is Doyumunu Yordayan Degiskenler ve Gelir Gruplayina Gore Kargilagtirma

: Toplam Grup Diisiik Gelir Orta Gelir Yiiksek Gelir
Degiskenier Beta T p Beta T p Beta T p Beta T P
Fiziksel Kogullar 12 511 000 .11 358 000 - - - .15 360 .001
idari Politikalar 63 2278 .000 .63 1809 .000 .56 697 .000 .63 122 .000
Kontrol/Otonomi 08 320 .00l 07 225 .03 - - - .17 352 001
Bireysel Faktorler 21 942 001 23 796 .000 24 394 000 .14 345 .002
Kigileraras: 1ligkiler 09 371 .000 .10 342 .000 - - - - . -
Ucret . 06 3.13 ‘002 .05 229 .02 .14 238 .02 - - -
Meslek - - - - - - 15 221 .03

- - J6 2.54 Q1

Meslek - - - -

Bu tablodan da anlagilacag gibi iicret,
yordayict degiskenler arasinda en zayif olanidir.
Buna karsin en giiglii yordayter idari politikalar
olarak ¢ikmustir. Daha sonra sirayla, bireysel
faktorler, calisma sirasindaki bagimsizhik, fizik-
sel kosullar ve kisileraras: iligkiler gelmektedir.
Ayni regresyon analizi farkh gelir gruplarinda
tekrariandiginda, en giiglii yordayici olarak, ida-
ri politikalarda bir degisme gozlenmezken, bek-
lenecedi gibi yiiksek gelir diizeyindeki denek-
lerde iicret denkleme bile girmemistir. Diger

gelir gruplarinda kisilerarast iligkiler boyutu
ikinci derecede yordayict iken, iist ve orta gelir
diizeylerinde denkleme girmemistir. Fiziksel
kosullar hem disiik hem de yliksek gelir
diizeyindeki gruplar igin iiglincii siradayken, orta
gelir diizeyinde denkleme girmemistir. DiZer
deyisle orta gelir diizeyi igin, i3 ortamindaki
fizikse! kosullar is doyumunu yordayict bir
degisken olarak anlamli gikmamuigtir. Buna kar-
sin bu grupta anlamli ¢ikip da, diger gruplarda
anlamli ¢ikmayan degigkenler ise sirasiyla,
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hastanede galigilan siire ve. meslegin  tirlidiir.
Caligirken kisiye taninan ‘bagimsizhk diizeyi bu
grup igin denkleme girmezken, {ist gelir
diizeyindeki grup igin beklenebilecegi gibi, idari
politikalardan sonra ikinei sirada, diigiik gelir
diizeyi grubu iginse, son siralardadir.

Tartisma

Bu galigmada ortaya gikan ve dikkate
alinmasinda yarar goriilen birkag dnemli bulgu
vardir. Stres belirtileri ve is doyumu agismdan
bakildiginda, bu {iniversite hastahanesinde,
hemsirelerin en sorunlu grup olarak belirdigi
gorillmiistiir. Bu bulgu Bati'da yaptlan galigma-
jarda da ortaya ¢ikmaktadir (Wolfgang, 1988).
Bu durumun, ¢aligilan kurumdan gok, meslegin
kendine dzgi oldugu digiiniilebilir. Bu dmek-
lemdeki hemgirelerin en yofun stres yagatan
konu olarak algiladiklar, Slimeciil hastalarnn
bakimi da, yine literatiir ile tutarhdir (Heim,
1991). Diger konular arasinda belirtilen, ig yliki,
isleri savsaklayan meslekdaglar, elestiriler gibi
bulgular da batili aragtircilarin bulgularina ben-
zemektedir (Motowidlo ve ark., 1986). Sonug-
jarm literatiir ile tutaclihi@, konunun dnemini ve
ciddiyetle ele almmas: gerektigini gdstermek-
tedir.

is doyumu agisindan bakildifinda da
hemsireler aleyhine ortaya ¢ikan yukaridaki
durumun siirdiigii goriilmistiic. Hemsireler grup
olarak, hem hekimlere, hem de diger idari ve
yardimei personele kiyasla yaptiklari isten daha
az doyum almaktadiriar. I doyumu ve stres
belirtileri arasindaki iligkileri g8z niinde
bulundurdugumuzda, - hemsirelerin - durumunun
ciddivetine iliskin sdylenenler daha bir &nem
kazanmaktadir. o

Bu aragtrmada  kullanilan  Saghk
- Hizmetlerinde Stres. Faktorieri Skalasi ve [
Doyumu Olgeklerini olusturan maddelerin orta-
lamalarina bakilarak, bu kurumda yapilabiie-
cekler hakkinda fikir edinmek miimkiindir.
Hemsirelerin &liimeil} hastalarla ¢alisirken daha
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az etlZi[enmelerine yardimei olabilecek, "6lim
ve olme" lizerine agilabilecek hizmetigt prog-
ramlar1, kararlara daha fazla katihmm saglana-
bilecegi - uygulamalar ve rol tanimlarina daha
fazla agiklik getirilmesi, bu kurumda yapilabi-
lecek uygulamalar arasinda sayilabilir.

Bu aragtirmanin ikinci nemli bulgusu
personelin caligtigt servislerle Higkilidir. Stres
belirtileri agisindan bakildiinda, ister ameliyat-
hane, ister agw hastaliklar, isterse i¢ hastaliklary/
gz poliklinidi olsun, hastalarla dogrudan iligkili
olan personelin stres belirtileri, idari personel ve
yardime1 personelinkinden daha yiiksek ¢ikmig-
tir. Bu durum da literatiir ile tutarl olmakla be-
raber, bu tiir servislerde ¢aligan personele sunul-
mas! gereken destegin Snemini giindeme getir-
mektedir. - '

Is doyumu agisindan bakildiinda; diger
boyutlarda gruplararast farklilikiar gikmazken,
gerek fiziksel, gerekse kisilerarasi iligkiler boyu-
tunda yardime: personelin diger gruplara kiyasla
daha yiiksek puanlar almis olmalar ilgingtir. Bu
gruptaki Kigilerin egitim diizeylerinin digerlerine
kiyasla daha diigiik oldugu hatirlanacak olursa,
fiziksel kosullardan duyulan doyuma iliskin bu
bulgu, &zel bir hastanedeki fiziksel kogullarin,
beklentilerin iizerinde olusu ile agikianabilir.

Gelir diizeyi ile ilgili olarak yapilan
analizler sonucunda, Is Doyumu Olgegi'nin
Bireysel Faktorler alt olgeginde iist SED'de
olanlarin orta ve alt SED'de olanlardan daha
yiiksek puanlar aldiklari, Kigilerarasi Iligkiler alt
dleeginde ise alt ve st SED'dekilerin orta
SED'de olanlardan daha yiiksek puanlar aldiklars
goriilmiistiir. Ust SED'de olan bireylerin daha
¢ok hekimler ve hemgireler olduklar goz &niin-
de bulunduruldugunda, bu grubun, "yaptigim
isin kisiligime, egitimime, yeteneklerime uygun-
lugu" gibi maddelerden olugan, Bireyse! Faktor-
ler alt dlgeginden daha yiiksek puan almalari
anlagilabilir. Alt SED grubundaki Kisilerin, is
doyumunun Kisilerarast iliskiler boyutundan
daha fazla doyum almalarmin kiiltiirel bir agik-
lamasi olabilir. Diger deyisle, bu kisiler kisiler-
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arast iliskilerin daha ¢ok wvurgulandig, daha
geleneksel bir kesimden geliyor olabilirler, Stres
Belirtileri agisindan bakildiginda da benzer bir
durum karsimiza gikmaktadir. Burada da orta
SED'deki bireyler diger gruplara oranla daha
fazla stres belirtileri gostermektedir. Bu durum
bize, de@isik sosyo-ekonomik diizeylerde is
doyumunu belirleyen boyutlarin  birbirinden
farkh olabilecegini, bagka bir deyisle, is yerin-
den alman iicretin her sosyo-ekonomik kesim
igin ayn1 diizeyde is doyumuna yol agmaya-
bilecefini diisiindiirmektedir. Alt SED'deki bi-
reylerin, almis olduklari diigiik licrete ragmen,
diger iki gruptan daha yliksek is doyumu ve
daha diigiik stres belirtileri gbstermeleri; bu
grubu olugturan bireylerin kiiltiirel 6zelliklerine
baglanabilir. Calstlan yerin &zel bir hastane
olmas1 ve fiziksel kosullarmin diger hastahane-
lerden daha cazip olugu, bu grubun is doyumu
ve stres belirtileri izerinde olumlu bir etki yara-
tiyor olabilir. Bu bulgu ayrica, is doyumunun
gerek fiziksel gerekse kisilerarasi iliskiler boyu-
tunda, yardimci personelin diger tki gruptan
{(hekim ve hemsire) daha yiiksek puanlar alma-
fart ile de tutarlidir.

Erkeklerin i Doyumu  Olgegitnin
Kontrol/Bagimsizlik alt dlgeginden; .kadmlarin
ise Stres Belirtileri Olgegi'nden yiiksek puanlar
almalart Iiteratiir ile tutarh bulgular olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Erkeklerin ig yasanti-
farinda daha bireyci ve basari odakh ohmalar;
kadmlann ise genelde is hayati ile ilgili olarak
anne-evkadmi/galisan kadin ¢atismasi igerisinde
olmalar: ve yakin iliskilere dayali, daha isbirlik-
¢i bir yapiya sahip olmalari bu bulgu ile tutar-
idir (Beba, 1979; Kandiyoti, 1977; Soyart,
1978). Ayrica depresyon, anksiyete vb. semp-
tomlara kadinlarda daha sik rastlandigi goz
éniinde bulundurulursa, kadmnlarin sires belirti-
lerinde yiiksek puan almalari beklenen bir
sonuctur,

Ozetle, bu galismada ortaya c¢ikan
bulgulardan da gprilldigli lizere, daha 6nce
batidaki arastumalarda ortaya ¢ikan, is doyumu
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ve stres belirtileri arasindaki iliski, 6rneklemi-

mizin siurchhiklarr cercevesinde, bu arastirma

igin de s6z konusudur. Arastirma drneklemin-
deki saglik personeli genel olarak degerlendiril-
diginde, is doyumlari arttikga stres belirtileri
azalmakta, is doyumu azaldik¢a stres belirtileri
de artmaktadir, Stresle iliskili huzursuzluk, ger-
ginlik, kayg, &fke, depresyon, soguk alginlikla-
rindaki artig, gastro-entestinal sorunlar, alkol ve
madde bagimliligt gibi belirtilerin is performan-

" sina yansimasiun da, konsantrasyon problem-

leri, anlayis ve hosgériide azalma, hatalarda
artig, kigilerarasi catigmalar ve duyarsizhik
seklinde oldugu hatirlanacak olursa, saglik
hizmeti veren kurumlarda periyodik olarak bu
¢ahsmaya benzer ¢aligmalarin yapiimasinin ve
ortaya ¢ikan bulgular dogrultugunda miidahele-
lerin (idari, egitim vb.) gerceklestirilmesinin
Onemi agiktir.
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Job Satisfaction and Stress in a Group of Health Personnel

_Nesrin H. SAHIN'

Anknra University

Psychological and physiclogical symp-
toms of distress reflect -themselves in job-
performance as decreases in attention, con-
centration, efficiency and empathy, as well as
increases in errors, absences and intentional
damage to. property (Beehr and Newman, 1978;
Motowidlo, Packard and Manning, 1986).

While stress-related events are percei-
ved as a function of both personality and
occupational variables (Motowidlo, et. Al,
1986), research on health personnel revealed
that those events which correlate with stress are
also predictors of job satisfaction (Heim, 1991).
Stress in physicians was found to vary according
to years of experience, specialty level and age
(Archer, Keevér, Gordon and Archer, 1991).
Having to work with patients with terminal
illness (Schaffner, 1986), errors in diagnosis
(Charles, Warnecke, Nelson and Pyskoty, 1988),
relations with patients (Martin and Julian, 1987)
were found as some of the variables related to
physicians’ perceived stress. On the other hand,
successful diagnoses and degree of variety in
responsibilities were found as predictors of job-
satisfaction. Comparisons in terms of gender
revealed female physicians as reporting more
stress-related factors and more job-satisfaction
(Cooper, Rote and Faragher, 1989).

Research on nurses resulted in a similar

pattern. Patient responsibility, having to work
with patients with terminal illness, not having

Aysegiil DURAK-BATIGUN

Ankara University

enough time to give extra attention to patients,
role ambiguities, job-load, etc. were perceived
as variables either related to stress or job
satisfaction. A study which compared stress
level of nurses with other 'health personnel,
showed nurses to have significantly higher
stress levels (Wolfgang, 1988).

The purpose of this study is to
investigate the stress-related daily events, stress
symptoms, job-satisfaction and vulnerability to
stress in a group of Turkish health-personnel.

Method

The sample of this study consisted of
266 individuals working as health personnel at a
private hospital, 184 of which were females and
82 were males. There were 20 physicians, 82
nurses and 154 other administrative personnel.
The assessment instruments were Stress-Audit,
4-2-08 (Miller, Smith and Mahler, 1988), Joh-
Satisfaction Inventory (Sahin and Durak-
Batiglin, 1996) and a Stress-Related Events
Inventory for health personnel designed for this
study. All of these measures were previously
evaluated for their psychometric properties in
the Turkish population and were found to be
acceptable.

" Address for corresspandence: Prof. Dr. Nesrin H. Sahin, Ankara Oniversitesi, DTCF, Psikoloji Balumii, Sihhiye 06100 Ankara
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Results

ANOVA comparisons in terms of
demographic variables (Socioeconomic and
marital status, gender) revealed that middle and
upper SES individuals reported higher job-
satisfaction. Females reported significantly
higher stress-symptorns, while males reported
higherjob-satisfaction especially on the control-
autonomy dimension.  Unmarried personnel
reported higher symptoms on the sympathic
nervous system and emotional system (Table I).

Comparisons were made between
different units of the hospital like surgery,
intensive care, internal medicine, administration
and other support units like cleaning, catering
etc. Physicians and nurses who worked with
patients with more serious poblems and in
treatment units where greater personal attention
is required, reported more distress (Table 2) .

Compared to  physicians, nurses
revealed higher distress and seemed more
vulnerable to stress (Table 3). In terms of job
satisfaction, nurses reported less satisfaction on

. dimensions of organizational policies, control-
autonomy and interpersonal relations (Table 4).

The correlational analyses revealed
negative correlations between job-satisfaction
and stress symptoms, indicating a decrease in
-symptoms as job-satisfaction increased (Table
6). The regression analyses indicated organiza-
tional policies to be the strongest variable in the
prediction of total job-satisfaction (Table 7).
The other variables in order were individual

June 1997, Volume 12, Number 39

factors like a match between personality,
education and the job itself, control-autonomy,
physical conditions and interpersonal relations.
Pay was the weakest predictor of job

‘satisfaction. When these analyses were repeated

for different SES groups, the predictive status of
organizational policies always emerged.

Discussion

The most important finding of this stady
is the portrayal of nurses (and females) as the
most vulnerable, the most distressed and the
most dissatisfied group among the health
personnel. This is a repetition of the findings
reported  in the literature (Wolfeang, 1988).
Nurses reported that working with-terminally ili
patients is their most distressing daily’
experience, which points to the necessity of
continuing education programs on death and
dying . ' -

This study also indicated the importance
of giving extra support to personnel working in
units of direct individual contact with patients
undergoing more serious treatients.

In summary, if health is-our most
precious possession, it is important that the
people who are partly responsible for it are in
good health themselves. Bearing: in mind that
job-related stres is highly correlated with job-
performance, health sector should be the area
where societal attention for preventive efforts
should be focused at.

TURK PSIKOLOJI DERGISH




LE

xﬁu.T




75

’

DUZELTME

Tiirk Psikoloji Dergisi’nin 38. _Saylsmda yayinlanan Acarlar, F. ve Ege, P. “Tiirk¢e Kazanmnmda
Kullamlan Fonolojik Stireglerin Incelenmesi” basiikli makalede 37, 38 ve 39. Sayfalardaki bazi simgeler
dizgi sirasinda eksik verilmistir. AsaZida bu bdliimler tekrar yaymlanmaktadir. Yazarlardan ve okuyucu-

larnmizdan dziir dileyerek, diizeltiriz.

Islem

A. Siddet Analizi

Caligmaya alman cocuklarin yaptiklar
ses hatalarmin nicel dlgiimii Dogru Uretilen
Unsiizlerin Yiizdesi (DUY) hesaplanarak bulun-
mustur. DUY'e gore bozukiugun siddetinin
belirlenmesinde Shriberg ve

Kwiatkowski'nin (1982) smiflandirma
kriterleri kullaniimigtir. Her ¢ocugun dogal
konugma &rnedinden ilk 100 sdzciitkten sonra
gelen 100 sozeitk ahnarak DUY asagidaki sekil-
de hesaplanmistir.

Dogru Unsiizlerin Sayist
DUY= x 100
Dogru+ Yanhs Unstizlerin Sayisi

Dogru iiretilen insiiz ylizdesinin >%85
olmas: normal kabul edilen ses hatalart katego-
risinde yer aldiin icin ¢aligmaya bu kriteri de
karsilayan ¢ocuklar alinmstir.

B. Fonolojik Siire¢ Analizi

Fonolojik Siireg analizi igin temel
olarak 107 sozciigii igeren resimli sézclik listesi
kullamimugtir. Fonolojik siireglerin tammlan-
masinda Ingram'in (1976) tanimladigi fonolojik
sliregler temel ahlinarak bagka arastirmacilar
tarafindan  kullanilan  farkli  simiflandirma
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yollartyla da desteklenmesi yoluna gidilmistir.
Ayrica fonolojik siireglerin  analizinde Tiirk
dilinin  6zelliklerine ve veriye uygun analiz
yapilmasina dikkat edilmistir. Sézciik listesin-
deki her sézciik igin gocuklarin yaptiklart ses
hatalarinda kullanilan siire¢ veya siireglerin
analizi yapilarak her ¢ocuZun sisteminde yer
alan siiregler nicel olarak saptanimistir. Bir ses
hatass i¢in iki siirecin de uygulanmis olabilecegi
durumlarda dogal konusma drnegi de incelenmis
ve gocugun genel fonolojik sistemi belirlenerek
bir karar verilmistir. Fonolojik siireglerin kulla-
numnda yas gruplarina ait ortak eZilimlerin
bulunmasi amactyla bir siirecin aynr yas
grubundaki dort gocuktan en az ikisi tarafindan

* kullantimast durumunda o siirecin kullanmildig

kabu! edilmistir. Tanumlanan tim siiregler
anadili Ingilizce olan ¢ocuklarin kullandiklar
siireclerle  kargilagtirilarak  benzerlikleri  ve
farklhliklar: ortaya konmustur.

BULGULAR VE TARTISMA

Normal fonolojik gelisim g&steren 2-6
yaslar arasindaki ¢ocuklarnn kullandiklan fone-
lojik siiregleri belirlemek amaciyla yapilan bu
¢alismada ilk asamada gocuklarm kullandiklar
tim slirecler incelenmis ve ornekleriyle tanim-
lanimigtir,

A. Orneklem Grubunda Kulfantlan Fonolojik
Stiregierin Tanimlanmas:

Ses atilmast: Sézciik bagmdaki, ortasindaki veya
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sonundaki iinsiiz  sesin  atilmas:
yapildigi goriilmistiir.
- Son imstizim atdmasi: Genelde iinlii sesin

uzatilarak son iinsiiziin atildig belirlenmisgtir.

seklinde

"Anahta:" "Fi:"

t— 19

(Anahtar) (Fil)
- Ortadaki dnsiiziim  atidmas:: Unlia "0",
iinsiz"Z" ile gosterildiginde UZU - ve UZZ
yapisinda ortadaki iinsiiz sesin atilmasi bu grup
icinde ele alinmstir.

"A:aba""Ka:ve"

r— g h—

(Araba) . (Kahve)
- Bagstaki dinsiizim atilmasr: Sozcik bagindaki
linsiz sesin attimasi seklinde ses atilmasi
yapildigi g6ritlmiistiir.

n All” . 1 Esi[n"
h—@ =9
(Hal). (Resim)

Hece sayisimin azaltilmasi: Birden fazla hecel
sOzcitklerde bir veya daha fazla hece atilarak
hece sayisinin azaltilmasidir.

"Kalo:fer" "Mon"

ri— & Li—= ¢

(Kalorifer) {Limomn)
Kiigiiltme:  Sézclige-is eklenmesi seklinde
isimde kiigiiftme yapildig ggritlmiistiir.

"Cibig"

Is — +

(Civceiv)

Ses eklenmesi: Sbzciik ortasma veya sonuna bir
iinlit veya {instiz sesin eklendigi bulunmustur.

"Bazon" "Sandaliye"
n—+ 1=+
(Vazo) (Sandalye)

Unsiiz kiimesinin sadelestirilmesi: Unsiiz kiime-
sinin  sadelestirilmesinin asagidaki sekillerde
yapildiZ1 goritlmiistiir.

- Unstiz kiimesindeki bir sesin atidmast:

||Vi91l 1|I<a:p1'
n—g |- @
(Ving) {Kalp)

-Unsiiz kilmesindeki bir sesin yerine bagka ses
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konmast

"Haf" "Ges"

r—| c—s

(Harf) (Geng)
-Unsiiz kiimesi sonuna bir ses eklenmesi

"Cipsi"

i—+

(Cips)

Benzetme siiregleri: Sesler arasindaki benzet-
menin yer, sekil veya titresim dzelligi yoniinden
ileriye veya geriye dogru yapildig bulunmustur.
-Unsiizler arasinda benzetme: ZUZ veya ZZ
yapilarinda iinsiizler arasmda ver, sekil veya
titregim ySniinden benzetme yapilmaktadir.

Yer Benzetme $ekil Benzetme

"Semgiye" "Nimon"
§S~>§ l—>n
(Semsiye) (Limon)

- Unliiler arasimda benzetme: UZU yapisindaki
benzetmelerde bir iinlii diger @inliiye yer (&n-
arka) veya sgekil (yuvarlak-diiz) olarak
benzetilmistir,

"Kal&rifer" "Bulon" -
0o—0 a—uy
(Kalorifer) (Balon)

- Unsiiz-Unlii arasmda benzetme: ZU yapisinda
iinlii sesin ondeki finsiiziin ¢ift dudaksilligima
benzetilmesi geklinde benzetme yapilmistir.

"Bugak"

[—=u

(Bigak)
Titresimsizlegtirme: Sézciik basi, ortasi veya
sonundaki titresimli bir {insiiziin titresimsiz
yapilmas: durumudur.

HMUSII !|0$e"
Z—s i—s
(Muz) (Qje)

Unlii 6ncesi titresimlegtirme: Bir finlii dniindeki
titresimsiz  bir finstizlin titresimli yapilmast
durumudur.

"Sakba" "Pasda"
p—b t—d
(Sapka) (Pasta)

Seslerin yerini degistirme: Sozcitk icindeki tnlii
veya linsiiz seslerin yerlerinin degistirildigi
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gritlmiigtiir.

N "Catl’ia" "Kipat"
n<t te>p
(Canta) (K.itap)

Bitisik iinstizlerde yer degistirme: 01212202
yapisinda  ortadaki  {insiiz se':.slerin yerleri
degistirilerek (Z1 — Z2) Z2'nin Ul'in uzatilarak
atilmasi  seklindeki bitigik iinsiizlerle ilgili
hatalarin yapildig belirlenmisgtir.

"Ha:vu" "Ba:yak"
ve | TEY
1 — @ r—=>9
{Haviu) (Bayrak)

Kapantililagtirma: Sirtiinmeli ve yar: kapantih
seslerin  yerine kapantili, veya siirtiinmeli
seslerin yerine yarikapantill bir ses konmasi
seklinde kapantililagtirma siirecinin kullanildig:

goriiimiigtiir.
"Pare" "Egek"
f—p $¢
(Fare) {Esek)
One  getirme:  Unsiiz  seslerde  gekli-

degistiriimeden yer olarak 6ne getirilmesi
seklinde hatalar yapildig bulunmustur.

“Dijl“ llGﬂnesll
g—d $—>§
(GiD (__G'Lines)

Sesin arkaya gitmesi: One getirmenin tersine
tinsiiz sesin sekli deZistirilmeden yer olarak
arkaya gitmesi durumu da goriilmiigtiir.

"Can" "Ka:gan"
m-—n t--k
{Cam) (Tavsan)

Genizsi 6zelligin atiliasi: Genizsi seslerin yeri
degistirilmeden seklinin degistirilerek kapantii1
yapildif1 belirlenmistir.

ilBasan nDa:u
m—bh n-—>d
(Masa) {Nar)

Yari iinliilestirme: Akici /1/ ve /1/ sesleri yerine
yaritinli /y/ konarak yari iinliilestirme yapildig:
bulunmustur.

"Hoyos" "Yamba"
r->y -y
(Horoz) . {Lamba)
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Akicilarin birbiri yerine konmasi: /r/ yerine /I/,
/Il yerine /r/ konmasi seklinde akict seslerin
birbiri yerine kondugu belirlenmistir.

"Har" "Talak" -
I—=r r =1
(Hali) ~ (Tarak)

Unlitlerle ilgili stiregler: Unlii seslerin asagidaki
sekilde sadelestirildigi bulunmustur.
- Unlii sesi- sadelestirme: Yuvariak-6n  bir
iinliiniin yuvarlak diiz tinlit yapimasi seklinde
iinliiniin sadelestirildigi bulunmustur.

"Otobis"

i—i

. {Otobiis)

Streklilestirme: Yar kapantili seslerin siireklilik
zelligi kazandirilarak siirtiinmeli . yapiimas
seklinde stireklilestirildigi belirlenmistir.

HAgasﬂ "Bl§ak"
¢—=% €5
(Agag) (Bigak)

Kapantil: yerine sirtiimmeli konmasy: Kapantili
bir ses yerine siirtinmeli konmas: geklinde bir
yerine koyma stirecinin kullanildig bulunmustur.

"Fakll

p—>f

(Park)
Yari tinlii yerine kapantili konmasi: Yariinlii /y/
sesi yerine genellikle /d/ seklinde bir kapantili
ses konarak yariinliiniin  kapantiliagtirildigs

gérilmigtiir.
IIDIIa:II llDi:lnl'l
y—d y—d
(Yilan) {(Yiin)

Diger yerine koyma siiregleri: Sesin
genizsi yapiimasi ("nobot" r — n (robot), "fin" |
— n {fil) yariinli, siirtiinmeli ve kapantili -
seslerin akici yapilmasi (“alakkabi" y — I
(ayakkab), "taluk" v — | (tavuk), "bila" d — |
(vida) seklinde basgka yerine koyma siireglerinin
de kullanildig: belirlenmistir.
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