International

JOURNAL OF SOCIAL,

HUMANITIES AND ADMINISTRATIVE SCIENCES
Open Access Refereed E-Journal & Refereed & Indexed
e-ISSN: 2630-6417

Hemsirelerin is Performanslarimin Tiikenmislik Diizeyleri A¢isindan
Incelenmesi Uzerine Bir Arastirma

A Study on Examining Nurses’ Job Performance in Terms of Burnout Levels

OZET

Saglik sektorii, insan sagligini korumak ve iyilestirmek adina kritik bir rol oynamaktadir. Bu
sektordeki en 6nemli unsurlardan biri olan hemsireler, hastalarla dogrudan etkilesimde bulunarak
saglik hizmetlerinin Kalitesini etkilemektedirler. Hemsirelerin is performansi, hastalarm saglik
deneyimlerini dogrudan etkiler ve bu nedenle saglik hizmeti sunumunda kilit bir faktordiir. Ancak,
giiniimiizde hemsgirelerin ig performansini etkileyen cesitli faktorlerin, 6zellikle de tilkenmislik
diizeylerinin etkileri giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir.

Tiikenmislik, bireyin duygusal, zihinsel ve fiziksel enerjisinin tiikenmis hissettigi bir durumu ifade
eder. Hemsireler, yogun is temposu, hasta bakimindaki zorluklar ve duygusal yiikler gibi nedenlerle
titkenmiglik yasayabilirler. Bu tikenmislik diizeyleri, hemsirelerin is performansini etkileyebilir ve
dolayisiyla hastalarin saglik hizmetlerinden alacaklar1 faydayi da etkileyebilir.

Bu baglamda, bu c¢alisma hemsirelerin is performanslarini tiikenmislik diizeyleri agisindan
incelemeyi amaglamaktadir. Hemsgirelerin yasadigi tiikenmislik diizeylerinin, is performanslari
iizerindeki etkilerini anlamak, saglik hizmeti sunumunda kaliteyi artirmak ve hemsirelerin ¢aligma
deneyimlerini iyilestirmek adina 6nemli bir rol oynamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Hemgirelik Meslegi, Performans, Tiikenmiglik

ABSTRACT

The healthcare sector plays a critical role in preserving and improving human health. Nurses, as one
of the key components in this sector, directly impact the quality of healthcare services through their
interactions with patients. The job performance of nurses is a pivotal factor in healthcare service
delivery, directly influencing the health experiences of patients. However, in contemporary times,
various factors affecting nurses' job performance, particularly the effects of burnout levels, are
gaining increasing importance.

Burnout refers to a state where an individual feels emotionally, mentally, and physically depleted.
Nurses may experience burnout due to factors such as a demanding work pace, challenges in patient
care, and emotional burdens. These levels of burnout can affect nurses' job performance,
consequently influencing the benefits patients derive from healthcare services.

In this context, this study aims to examine nurses' job performances in terms of burnout levels.
Understanding the impact of the burnout levels experienced by nurses on their job performances
plays a crucial role in enhancing the quality of healthcare service delivery and improving the working
experiences of nurses.
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"Saglik Sektorii," saglik iizerinde dogrudan etkisi olan {iriinleri ve bu alanda ¢esitli iiretim sahalarinda ortaya ¢ikan
veya sunulan gorevleri igeren genis bir model ve alt modellere dayali bir yapidir. Bu yapi, bireyleri, kurumlari,
pozisyonlari, iiriinleri ve benzerlerini kapsayan genel ve detayli bir tanim sunmak i¢in kullanilir (Sargutan, 2005: 1).

Hemsirelik, bir meslek grubu olarak ¢esitli yetenekleri i¢inde barindiran, uzmanlik, acil durumlarla basa ¢ikma, etkin
iletisim, ¢cabuk karar alabilme ve sorunu ¢6ziime ulastirma gibi becerileri gereken bir alandir. Hemsirelik, bireylerle
birebir iliski kurmasi, ¢6ziimii zor bir diizen i¢inde ¢alismasi ve genellikle saglik sorunlari yasayan kisilere hizmet
vermesi nedeniyle stresli bir meslek grubu olarak bilinir. Yapilan arastirmalarda, hemsirelerde stresin yaygin oldugu
ve genellikle yiiksek oldugu belirtilmektedir. Is yogunlugu, hasta ve hasta yakinlariyla yasanan iletisim zorluklar,
tecriibesiz meslektaslar, gorev taniminin eksikligi, nobet diizensizligi, eksik personel, alan dis1 ¢aligma ve ekip igi
iletisim sorunlari, hemsirelerin stres seviyelerinin baslica nedenleridir (Camkerten vd. 2021: 27).

Hemsirelik, gelecekte saglik diizeninde giiclii ve vazgegilmez bir meslek olarak varligimi siirdiirmek istiyorsa,
davranis, tutum ve yapilanmada gesitli degisikliklere ihtiya¢ duyar. Hemsireligin toplumda saygin bir meslek olarak
yer alabilmesi i¢in, dncelikle hemsirenin kendi durusunun veya davraniglarinin meslek goriiniimiinii nasil etkiledigini
arastirmasi gerekmektedir (Dost 2016: 235).
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Ahire vd.’ne gore (1995), saglik hizmetleri sektorii disinda diger sektorlerde performans iyilestirme ¢alismalarinin
yapildigini daha sik gérmekteyiz. Boyer vd’ne gore (2012), saglik hizmetleri ile diger endiistriler arasinda farkliliklar
olmasina ragmen, Onceki ¢alismalar saglik hizmeti kuruluslarinda gerceklestirilen iyilestirme projeleri ve performans
Olciimleri i¢in faydali bilgiler saglamaktadir.

Milna’ya gore (2023), dogru araglarin kullanilmasin1 ve dogru tesviklerin verilmesini igeren etkili bir performans
degerlendirme sisteminin, ¢alisan motivasyonu {izerinde olumlu ve 6nemli bir etkisi vardir ve bu da dolayli olarak
calisanin is performansini artirabilir.

Lega, Prenestini ve Spurgeon (2013) arastirmalarinda, saglik hizmeti performansi {izerinde yonetimin etkisini

arastiran dort temel yaklagim dnermislerdir:

1. Yonetim uygulamalarinin performans tizerindeki etkisi

2. Yoneticilerin 6zelliklerinin saglik hizmeti performansi tizerindeki etkisi

3. Calisanlarin performans yonetimine katiliminin etkisi

4. Organizasyonel dzellikler ve yonetim tarzlarinin performans tizerindeki etkisi

Tablol. Saglik Hizmeti Kuruluslarim Diger Endiistrilerden Ayiran Ozellikler

Karakteristik

Aciklama

Performans lyilestirme Uygulamalari

Benzer temel tibbi durumlara sahip hastalar,
aynt klinik tedaviye c¢ok farkli biyolojik
tepkiler verebilirler.

Uzmanlarin, bireysel hasta farkliliklarina
uygun bir sekilde yanit verebilmek igin
gereken dogal Dbir esneklik diizeyi
bulunmaktadir.

Hastalarin  tedaviye biyolojik  yanitta
cesitliligi

Hastalarin  hizmet sunum siirecindeki
biitiinliik roli

Hasta, en iyi kalite sonuglar1 elde etmek igin
tedavi planiyla istekli bir sekilde igbirligi
yapmalidir.

Siiregler, hastayla iletisimi i¢erecek sekilde
tasarlanmali ve hasta tercihlerini karsilamak
icin yeterince esnek olmalidir.

Saglik  hizmeti kuruluglarmm  kalite
iyilestirmesi ile mali performansi arasindaki
karmasik iligki

Saglik hizmeti saglamanin amaci, sagligi
maksimize etmek ve hasta ziyaretlerini
minimize etmektir. Bu nedenle, kaliteyi
artirmak, saglik hizmeti kuruluslart igin
yiiksek bir hizmet miktarina otomatik olarak
yol agmayabilir. Saglik hizmeti sunumunda,
hizmeti alan kisi (yani hasta), genellikle

Iyilestirme cabalarindaki engelleri 6nlemek
icin, iyilestirme c¢abalarinin savunuculari
kalite i¢in bir i argiimani olusturmali,
cabalar1 desteklemek i¢in finansman bulmali
ve bu ¢abalarin maliyet ve faydalarini uygun
bir sekilde mnasil tahsis edeceklerini
belirlemelidirler.

maliyetin bilyiik bir kismini1 6demez. Bu
durum, "misteri"nin (6rnegin, sigorta
sirketi) her zaman daha yiiksek kalitede
bakim i¢in daha fazla O6demeye istekli
olmadig1 bir duruma yol acar. Bir hasta
bakim siireci genellikle ¢esitli kurumlardan
hizmet gerektirir (6rnegin, doktorlar ve
hastane), bu da ¢ok sayida tarafi etkileyen
genis degisiklikleri uygulamayi karmagsik
hale getirir.

Kaynak: Song & Tucker, 2017: 13

Hemsirelik, oldukg¢a stresli bir meslek olarak nitelendirilir. Bu stresin temel nedenleri arasinda, hasta ve hasta
yakinlariyla yasanan iletisim problemleri, hizmet verilen alanda yetersiz personel, kritik son donemdeki ve stirekli
tekrar eden hastaliklara hizmet sunma, psikolojik destek saglama gibi faktorler bulunmaktadir. Bu etkenler, nemli
stres kaynaklar1 olarak 6ne ¢ikar. Bunun yani sira, dzgiirlik eksikligi, is talepleri ile gerceklik arasindaki ciddi
ucurumlar, yetersiz malzeme temini, ndbet saatlerinin diizensizligi, diisiik maas, uzun ¢aligma saatleri, performans
sisteminin adaletsizligi, yogun is kosullar1 gibi sebepler de hemsirelerde ciddi stres faktorleri olarak karsimiza ¢ikar
ve bu durum hemsirelerin tiikenmislik diizeylerini olumsuz etkileyebilir (Karakaya, 2017: 19-20).

KAVRAMSAL CERCEVE
Performans

Performans, 6nceden kararlagtirilmis kaideler icinde bir kuruma getirme veya beklenen davraniglar sergileme olarak
tanimlanir (Glirbiiz ve Yiiksel, 2008: 178). Bagka bir ifadeyle, performans, kisilerin denetiminde olan ¢alisma ve
davraniglarin, orgiitiin hedef ve amaglarina katkida bulunma diizeyini ifade eder (Rotundo vd, 2002: 66).

Performans, bir kisinin veya grup girisiminin belirlenen amaglara ulagsma seviyesini gosterir. Bu, yapilan igin sayisal
ve sozIi basari diizeyini ifade eder (Bag ve Aktar, 1990: 13).
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Is tatminsizligi yasayan bireyler, genellikle negatif duygulara ve diisiincelere yonelirler. Bu negatif duygular, fiziksel,
psikolojik ve sosyal gevre sagligimi olumsuz etkileyebilir. Isten uzaklasma, meslegi terk etme veya is degisikligi gibi
is tatminsizligi ve tiikenmislik belirtileri, bu olumsuz etkilenme sonucunda ortaya ¢ikabilir (Metin vd, 2007:59).

Ulkemizde, kurumlarin belirledikleri hedeflere ulasmada ve rekabet avantaji elde etmede, personelinin performansi
onemli bir role sahiptir. Is performansi, bireyin sorumluluklari altinda yer alir ve kurumun hedeflerine ek eylemler
ve tutumlar sergiler. Genel olarak is performansi, ¢alisanlarin kurumsal hedeflere karsi tutumlarini yansittigindan,
personel ve yonetici basarisi i¢in kritiktir (Erkan vd., 2016: 217).

Kurulusun genel performansi, sagligini kaybetmis bireylerle dogrudan iletisim kuran deneyimli personeller
arasindaki etkilesimin bir sonucudur ve bu isbirligi, kurum genelinde biiyiik dnem tasir. is Performansi, Fransizca
kokenli bir terim olarak tanimlanir ve belirli kosullar altinda belirlenen hedeflere ulasma siirecinde bir isi yerine
getirme diizeyini, toplanan verileri ve basar1 oranini ifade eder. Performans kavrami genellikle kurumsal veya
bireysel diizeyde nicel sonuglarla iligkilendirilir. Kurumsal performans, kisisel is performansinin kurum diizeyinde
cogaltabilecegi ve bir kurumun performans seviyesini sinirlayabilecegi bir sekilde tanimlanir. Personellerin is
performansi, kurumsal performansin temel bir unsuru olarak kabul edilir; ayn1 zamanda bireysel anlamda gurur,
deneyim ve tatmin saglar ve is firsatlari ile toplumsal statii gibi kisisel avantajlar sunar (Deniz vd., 2022: 550).

Performans Degerleme

Isgorenlerin gorevlerini ne kadar basariyla yerine getirdigini ve is grme yeteneklerini belirlemek amaciyla yapilan
performans degerlendirmesi, her yoneticinin, isgdrenlerin amaglara uygun bir sekilde calisip ¢aligmadigini yakindan
takip etme istegini yansitir (Barutgugil, 2004: 426).

Performans degerlendirmesi, ¢alisanlarin  gorevlerini  yerine getirirken gerekli davramiglarnt sergileyip
sergilemediklerini belirlemek nedeni ile diizenli periyodlarla takip edilen bir dl¢limleme ¢alismasidir. Bu calisma
baslangicta yonetim kadrosu ve insan kaynaklar1 temsilcilerinin ekiple beraber uyum seklinde baslamis, ancak zaman
icinde bire bir iligkilere doniismiis ve geniglemistir. Performans degerlendirmesi, ¢alisanlar ve isletmeler i¢in son
derece 6nem tasir, ¢linkii is sorumluluklarin1 zamaninda eksizsiz yapan bir ¢aliganin yaptig1 isin geri doniis olarak
almasi beklenir. Diger yandan, isine ilgisiz ve is sorumluluklarin1 yerine getirmeyen bir ¢alisanin daha ¢ok 6nem
gordiigiinii gérmesi, motivasyonunu diisiiriir ve i performansin 1 negatif yonde etkiler (Yilmazer, 2013: 108).

Is organizasyonlarinda personel performanslarinin diizenli ve resmi olarak degerlendirilmesi, A.B.D.'de devlet
hizmeti veren kurumlarda 1900'lerin baslarinda baglamistir. Bu siire¢, F.W. Taylor'un is 6l¢iimii ve degerlendirme
yontemleri ile personel verimliliklerinin olgiilmesi sonucunda performans 6lgme taniminin kurumlar iginde
uygulanmaya baglanmasiyla sekillenmistir. Performans Ol¢iimii yapilmadik¢a ve elde edilen sonuglardan
faydalanilmadikg¢a, saglikli ve dogru sonuclar elde etmek miimkiin olmaz. Organizasyonlarin kuruldugu giinden bu
yana, personel performanslart gesitli yontemlerle gézlemlenmeye calisilmis, tanimlanmis ve genellikle basari
durumlarina gore personellere ddiiller verilmis veya cezalar uygulanmigtir. Performansin Slglilmesi, kurumsal
yasamin bir gerekliligi olarak yonetim agamasinda yerini almistir (Dogan, 2020: 49).

Saglik sistem performansmin degerlendirilmesi, iki temel agidan gereklidir: ilk olarak, saglik sistemlerinin
eksikliklerinin belirlenmesi, ticret sistemi esitsizlikleri, bireylerin beklentilerine uygunluk ve benzer saglik
seviyelerine ulasma gibi konularda basarisizliklarm nedenlerini agiklar. Ikinci olarak, saglik sisteminin yillara gore
Olgtimlenmesini saglar. Bu yararlarin her iki asamasinda, belirlenmis saglik sistemi kurallari, sosyo-ekonomik
sartlarin makul oldugu kosullarda 6zellikle degisiyorsa, ilerleyen donemlerde bu kurallari onaylamak veya diizeltmek
i¢in bir temel olusturabilir (Ugurlu vd., 2005: 6).

Tiikenmislik

Tiikenmislik terimi, 1974'te Freudenberger'in bir makalesiyle literatiir’de almistir. Bu yayinda, tiikenmislik "mesleki
bir tehlike" seklinde tanimlanmistir. Freudenberger, tiikenmigligi, "basarisizlik, zarar gérme, kendini feda etme
sonuclarinda efor veya karsilanamayan istekler sonucu bireyin i¢ kaynaklarinda tiikenme durumu" olarak
aciklamigtir. Tiikenmislik genellikle birbiriyle baglantili ve farkli ifadelerle ifade edilen bir durumdur.
Freudenberger'den sonra, konuyla ilgili yapilan arastirmalar ve genellikle tiikenmisligi kapsamli bir sekilde inceleyen
Olcek nedeniyle en ¢ok atifta bulunulan bilimci olarak Maslach ortaya ¢ikmugtir. Maslach ifadesi ile tikkenmislik, is
ortamindaki stres ¢ogaltici sebeplere karsiti bir sonug olarak ileri vadede olusan ruhsal bir rahatsizliktir. Pines ve
Aranson (1988), tilkenmisligi stirekli duygulu taleplere maruz kalmanin bedensel, davranigsal ve zihinsel tilkenme
olarak tanimlamuslardir. Farkli yazarin ifadelerinde, tiikenmislik, stresle etkin bir sekilde basa ¢ikmama seklinde
tanimlanabilir. Bagka bir ifadeyle, is kosullarindaki stresin ¢oziimlenmemesi sonucu bedensel ve ruhsal sonuglar
doguran bir psikolojik problem olarak nitelendirilebilir (Bal, 2008: 132).
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Tiikenmislik, uzun yillardir bireylerde, egitim ve saglik hizmetleri gibi kisi odakli is gruplarinin etkilendigi bir
mesleki zarar olarak kabul edilmistir (Maslach ve Goldberg, 1998). Ilk kez 1974'te Freudenberger tarafindan
tanimlanan bu durum, bireylerin asir1 ¢alisma nedeniyle i yiiklerini yerine getiremez hale gelmelerini ifade eder
(Kirilmaz vd., 2003). Ruhsal tiikkenme, kisitlama hissi, kizginlik, stiphecilik, performans diisiikliigii ve becerileri
kaybetme gibi belirtileri igeren tiikkenmislik sorunu, 6zellikle saglik alaninda 6nemli bir konu haline gelmistir
(Akbolat, 2009: 3).

YONTEM
Arastirmada Kullanilan Veri Toplama Yoéntemi ve Ol¢iim Araclar

Calismada Istanbul'da yer alan Kamu Hastanelerinde, hemsirelerin is performansi ve tiikenmislik diizeyleri
arasindaki iliskiyi sonu¢landirmak i¢in anket calismasi yapilmistir. Calisma icin gerekli “Etik Kurul Onayi1”,
Nisantas1 Universitesi’nden 29 sayili bagvuru numarast ile 12.2023 tarihinde almmustir. Ug boliimden olusan anket
soru formunda birinci boliim demografik 6zelliklerden, ikinci boliim performans dlgegine ait sorulardan ve ligiincii
boliim tiikkenmislik 6l¢egine ait sorulardan olugmaktadir.

Aragtirmamizda kullanilan Tiikenmislik Olcegi, Tiirkce uyarlamasi, gecerlik ve giivenilirlik calismast Ergin (1992)
tarafindan yapilmis olan “Maslach Tiikenmislik Olgegi” toplam 22 sorudan olusmakta, Duygusal Tiikenme,
Duyarsizlasma, Kisisel Basarida Diisme olarak ii¢ alt boyuttan olusmaktadir. Tiifek¢i’nin (2019), “Hemsirelerin Is
Performanslarinin  Titkenmislik Diizeyleri Acisindan Incelenmesi: Tersiyer Merkez Uygulamasi” isimli
calismasindan yararlanilarak kullanilmstir.

Isgoren performansimi degerlendirmek igin Kirkman ve Rosen (1999), tarafindan yapilmis olan calismalarda
kullanilmis olan 4 soru igeren Isgoren Performans Olgegi kullanilmustir. Olgegin Tiirkceye uyarlanmasini C61 (2008)
saglanmistir. Arastirmamizda kullanilan is performans Olgegi, Santas ve dig. (2016), tarafindan “Saglik
Calisanlarinda Orgiitsel Sinizm, Is Performansi ve Orgiitsel Ozdeslesme Diizeyleri Arasindaki iliskilerin
Incelenmesi” isimli calismasindan yararlanilarak kullanilmistir.

Arastirma Evreni ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Istanbul da kamu hastanelerinde is géren hemsireler, 6rnekleme ise 12.11.2023-30.12.2023
tarihi arasinda arastirmaya katilan goniillii 223 hemsirelerden olusturmaktadir.

Arastirmanin Kisitlari

Bu arastirma Istanbul ili Avrupa bolgesi kamu hastanelerinde ¢alisan 223 gonilli hemsireler tarafindan gonilla
olarak yapilmistir. Arastirmaya Istanbul ili Anadolu yakasi ve 6zel hastaneler ve diger saglik kurulusunda ¢alisan
hemsireler dahil edilmemistir.

Hipotezler

H1:Tikenmislik sendromunun ig performansi iizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.
H2:Duygusal tiikenme boyutunun is performans {izerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.
H3:Kisisel basarida diisme boyutunun is performansi iizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.
H4: Duyarsizlasma boyutunun is performansi iizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.
BULGULAR

Bu kisimda, arastirma sorunun ¢dziimlenebilmesi i¢in, ¢alismada katkist bulanan hemsirelerin dlgekler yontemi ile
alinan verilerin analizi neticesinde toplanan bilgilere yer verilmistir. Toplanan verilere istinaden yorumlanmustir.

Frekans Analizi Sonuclari

Aragtirmanin bu kisminda ¢alismanin frekans analizi sonuglar1 agiklanmustir. Likert tipi 6lgek ifadelerinin frekans
analizi sonuglar1 ekte yer almaktadir. Tablo 2 ‘de ankete katilan hemsireler ile alakali bir takim demografik
bilgilerden bahsedilmektedir.
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Tablo 2: Hemsirelerin Demografik Ozelliklere Gére Dagilimi
Tablolar Gruplar Frekans(n) Yiizde (%)
Kadin 170 76,2
Cinsiyet Erkek 53 23,8
Toplam 223 100
18-24 yas arast 24 10,8
25-29 yas arasi 81 36,3
Yas 30-34 yas arasi 25 11,2
35-45 yas arast 72 32,3
45 yas iizeri 21 9,4
Toplam 223 100
Evli 118 52,9
Medeni Durum Bekar 105 47,1
Toplam 223 100
Lise 16 7,2
Onlisans 33 14,8
Egitim Durumu Lisans 136 61,0
Lisansiistii 38 17,0
Toplam 223 100
11.402-15.000 TL 7 31
15.001-20.000 TL 20 9,0
Aylik Gelir 20.001-25.000 TL 20 9,0
25.001-30.000 TL 101 453
30.001 ve tizeri 75 33,6
Toplam 223 100
Servis 53 23,8
Dogumhane 11 49,0
Acil 31 13,9
Calistigi Birim Poliklinik 32 14,3
Yogun Bakim 33 14,8
Ameliyathane 13 58,0
Diger 50 22,4
Toplam 223 100
Giindiiz 96 43,0
Calisma Saatleri Gece 8 3,6
Gece-Giindiiz 119 534
Toplam 223 100
0-1 y1l 11 4,9
1-4 y1l aras1 38 17,0
Calisma Yil 4-11 yil arasi 73 32,7
11-15 y1l arasi 37 16,6
16 y1l ve iizeri 64 28,7
Toplam 223 100
Evet 60 26,9
Kronik Hastalik Hayir 163 73,1
Toplam 223 100
Evet 29 13,0
Psikiyatrik Tani Hayir 194 87,0
Toplam 223 100
Evet 112 50,2
Sigara Kullanimi Hayir 111 49,8
Toplam 223 100
Evet 62 27,8
Alkol Kullanim1 Hayir 161 72,2
Toplam 223 100

Arastirmaya katilan hemsirelerin cinsiyet degiskenine gore 170’1 (%76,2) kadin, 53’4 (%23,8) erkek olarak
siiflandirilmaktadir.

Aragtirmaya katilan hemsirelerin yas degiskenine gore 24’1 (%10,8) 18-24 yas arasi, 81’1 (%36,3) 25-29 yas arasi,
25’1 (%11,2) 30-34 yas arasi, 72’si (% 32,3) 35-45 yas arasi ve 21’1 (%9,4) 45 yas lizeri bireylerden olusmaktadir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin medeni durum degiskenine gore 118’1 (%52,9) evli ve 105’1 (%47,1) bekar
bireylerden olugmaktadir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin egitim durumu degiskenine gore 16’s1 (% 7,2) lise mezunu, 33’1 (%14,8) onlisans
mezunu, 136’s1 (%61,0) lisans mezunu ve 38’1 (%17,0) lisansiistii mezunu olarak goriilmektedir.
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Arastirmaya katilan hemsirelerin aylik gelir degiskenine gore 7’°si (%3,1) 11.402-15.000 TL arasinda, 20’1 (%9,0)
15.001-20.000 TL arasinda, 20’si (%9,0) 20.001-25.000 TL arasinda, 101’1 (%45,3) 25.001-30.000 arasinda ve 75’1
(%33,6) 30.001 TL ve iizerinde aylik gelire sahiptir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢alistig1 birim degiskenine gore 53’1 (%23,8) serviste, 11’1 (%49,0) dogumhanede,
3171 (%13,9) acilde, 32’si (%14,3) poliklinikte, 33’1 (%14,8) yogun bakimda, 13’1 (%58,0) ameliyathanede ve 50°si
(%22,4) diger birimlerde ¢aligmaktadir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢alisma saati degiskenine gore 96’s1 (%43,0) giindiiz, 8’1 (%3,6) gece ve 119’u
(%53,4) gece-giindiiz galismaktadir.

Aragtirmaya katilan hemsirelerin calisma yili degiskenine gore 11’1 (%4,9) 0-1 yil arasi, 38’1 (%17,0) 1-4 yil arasi,
73’1 (%32,7) 4-11 yil arast, 37°si (% 16,6) 11-15 yil aras1 ve 64’1 (9%28,7) 16 yil ve tlizeri calismislardir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin kronik hastalik degiskenine gore 60’min (%26,9) kronik hastaliginin oldugu ve
163’liniin (%73,1) kronik hastaliginin olmadig: sdylenebilir.

Aragtirmaya katilan hemsirelere konulan psikiyatrik tan1 degiskenine gore 29 una (%13,0) psikiyatrik tani konuldugu
ve 194’line (%87,0) psikiyatrik tan1 konulmadig: sdylenebilir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin sigara kullanimi degiskenine gore 112’sinin (%50,2) sigara kullandig1 ve 111’inin
(%49,8) sigara kullanmadig1 sOylenebilir.

Aragtirmaya katilan hemsirelerin alkol kullanimi degiskenine gére 62’sinin (%27,8) alkol kullandig1 ve 161’inin
(%72,2) alkol kullanmadig1 sdylenebilir.

Olcegin Giivenilirliginin Test Edilmesi

Tablo 3: Giivenilirlik Analizi Sonuglari

Cronbach Alfa Degeri Standart Cronbach Alfa Degeri ifade Sayisi
Tiikenmislik Sendromu Olgegi 811 ,822 22
Duygusal Tiikenme ,763 ,718 9
Duyarsizlagma 775 ,824 8
Kisisel Basarida Diisme ,929 ,946 5
Is Performans Olcegi ,766 174 4
Toplam ,758 164 26

Bir 6l¢egin kararliligi ve dogrulugu sosyal bilimlerde cogunlukla “Cronbach alfa” ile dl¢lilmektedir.. Tiikenmislik
Sendromu 6lgegi icin toplam 22 ifade sayis1 ile Cronbach alfa degeri incelenmistir. Elde edilen giivenilirlik testi
sonucunda Cronbach alfa 0,811 ve standart Cronbach alfa 0,822 olarak hesaplanmustir. Bu degerler 6lgegin yiiksek
bir kararlilik ve tutarlilikta oldugunu kanitlamaktadir. Tiikenmislik Sendromu 6lgegi alt boyutlarinin ise giivenilirlik
analizi sonuglar su sekildedir: Duygusal tiikkenme 6l¢egi i¢in 9 ifade sayis1 Cronbach alfa incelenmistir. Elde edilen
giivenilirlik testi neticesinde Cronbach alfa 0,763 ve standart Cronbach alfa 0,718 sonucuna ulagilmistir.. Kisisel
basarida diisme 6l¢egi icin 8 ifade sayisi ile Cronbach alfa incelenmistir. Elde edilen gilivenilirlik testi neticesinde
Cronbach alfa 0,775 ve standart Cronbach alfa 0,824 sonucuna ulasilmistir. Duyarsizlagsma 6l¢egi icin 5 ifade sayis1
ile Cronbach alfa incelenmistir. Elde edilen giivenilirlik testi neticesinde Cronbach alfa 0,929 ve standart Cronbach
alfa 0,946 sonucuna ulasilmistir.Bu sonuglar 6lgegin dogrulugunu kanitlamaktadir.. Standart Cronbach alpha
degerinin 6lgekte yer verilen ifadeler 6lgekten cikarildiginda ortaya ¢ikan sonug Cronbach alfa degerlerinden yiiksek
oldugu ve dlgekte bulunan ifadelerin dogruluk yoniinden 6lgekte kullanilmasi uygun bulunmustur.

Is Performansi dlgegi iin 4 ifade sayisi ile Cronbach alfa incelenmistir. Bulunan veriler giivenilirlik testi sonucunda
Cronbach alfa deger sonucu 0,758 ve standart Cronbach alfa deger sonucu 0,774 olarak hesaplanmistir. Bulunan bu
veriler o6l¢egin kararli ve dogru oldugunu kanitlamaktadir. Standart Cronbach alpha deger sayisinin; Slgekte
kullanilan ifadeler 6l¢ekten ¢ikarildiginda ortaya ¢ikan sonug Cronbach alfa degerlerinden yiiksek oldugu ve dlgekte
bulunan ifadelerin dogruluk y6niinden 6l¢ekte kullanilmast uygun bulunmustur.

Aragtirmamizin temelini olusturan 6lgekteki 26 ifade igin Cronbach alfa incelenmistir. Bulunan veriler giivenilirlik
testi neticesinde Cronbach alfa 0,758 ve standart Cronbach alfa 0,764 sonucuna ulasilmistir. Bulunan bu veirler
Olcegin kararli ve dogru oldugunu kanitlamaktadir. Standart Cronbach alpha 6l¢ekte kullanilan ifadeler 6lgekten
cikarildiginda ortaya ¢ikan sonug¢ Cronbach alfa degerlerinden yiiksek oldugu ve 6l¢ekte bulunan ifadelerin dogruluk
yoniinden dl¢ekte kullanilmasi uygun bulunmustur.

3) Ol¢egin Gegerliliginin Test Edilmesi
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Olgegin yap1 gecerliginin kanitlanmas1 nedeniyle agiklayici faktdr analizi yapilmistir. Aciklayici faktdr analizi
yiiksek diizeyde iligkinin hangi degisken gruplarinin hangi faktor oldugunu test etmek i¢in kullanilmaktadir (Bayram,
2016: 42). Agiklayici faktor analizinde 6rneklem yeterliginin ortaya konulmast i¢in Kaiser-Meyer- Olkin (KMO)
Olciimii yapilir. Barlett Testi sonucunda, korelasyon matrisinin birim matris olup olmadig1 ortaya konulur. KMO
degerinin 1’e yakin olmasi ve Barlett Testi’nin p degerinin 0,05’ten az olmasi faktér analizinin yapilabilirligini
gostermektedir. Tiikenmiglik sendromu 6lgegi i boyuttan (duygusal tilkenme, duyarsizlagsma, kisisel basarida
diisme) ve is performansi 6l¢egi tek boyuttan olugmaktadir. Aciklayici faktor analizi sonuglar agagida verilmektedir.

Tablo 4: KMO ve Barlett’s Testi

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Orneklem Yeterliginin Olgiilmesi 0,886
Ki-kare 2974,438
Barlett Testi Serbestlik derecesi 325
p 0,00

Tabloya KMO ve Barlett testi sonuclarina bakildiginda, veri grubunun agiklayici faktor analizi yapilmast uygundur.
(KMO: 0,886; Barlett’s p: 0,00). Yapilan agiklayici faktor analizi sonucunda elde edilen sonuglarin dort faktor altinda
toplandig goriilmiistiir.

Tablo 5: Dondiiriilmiis Faktor Matrisi

Faktor

1 2 3 4
Duygusal Tiikenmislik ,823 ,079 -,145 -,224
Duygusal Tiikenmislik ,846 ,162 -,181 -,089
Duygusal Tiikenmislik ,825 ,034 -,234 -,094
Duygusal Tiikenmislik ,630 ,113 141 -,116
Duygusal Tiikenmislik 611 316 ,013 -,290
Duygusal Tiikenmislik , 759 -141 -,067 -,056
Duygusal Tiikenmislik ,619 -,009 ,254 ,104
Duygusal Tiikenmislik ,841 -,011 -,219 -,130
Duygusal Tiikenmislik ,530 -,044 347 347
Kisisel Bagar1 -,450 ,618 ,068 -,151
Kisisel Basari -,245 , 719 ,089 -,133
Kisisel Basari ,356 ,607 -,168 ,080
Kisisel Basari -,103 742 -,107 -,086
Kisisel Basar1 ,191 , 719 ,059 -,101
Kisisel Basari ,253 770 ,061 -,121
Kisisel Basari -,353 ,699 -,079 -,102
Kisisel Basari ,157 ,618 -,156 ,029
Duyarsizlagsma ,006 -,412 ,644 -,016
Duyarsizlagsma ,191 -,080 ,640 ,203
Duyarsizlagsma -,222 -,170 ,701 -,086
Duyarsizlagsma -,077 ,076 416 ,045
Duyarsizlagsma - 177 ,035 ,502 ,063
Is Performansi ,231 -,063 -,074 ,681
Is Performansi ,086 -,064 ,087 ,840
Is Performansi ,051 -,125 ,195 ,805
Is Performansi -,014 -,238 ,149 ,627
KMO0=0,886 P<0,05 KiKare=2974,438 Sd=325

Regresyon Analizi

Tablo 6: Tiikenmislik Sendromu ile s Performansina Déniik Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler B Std.Hata B t p
(Sabit) 5,314 ,304 - 17,487 ,000
Tiikenmislik

Sendromu -,351 ,092 -,249 -3,820 ,000
Bagimh Degisken: s Performansi

R:0.249 RZ 0.062 F: 14,514 p:0.000 Durbin-Watson:1.715

Tiikenmislik sendromunun is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi
yapilmugtir. Tabloya bakildiginda tiikenmislik sendromu ile is performansi anlamli bag bulunmus (R: .249, R% .062,
p:.000) ve tikenmislik sendromu toplam varyansin %6’sin1 agiklamaktadir. Yani bagimli degiskendeki (is
performansi) %6°lik degisim modele dahil edilen bagimsiz degisken (tiikenmislik sendromu) tarafindan
aciklanmaktadir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina (B) gore, tikkenmislik sendromu diizeyinde bir birimlik
artis is performansi lizerinde yaklasik %25°lik bir azalisa neden olmaktadir. Regresyon katsayilarinin anlamliligina
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iligkin t-testi sonuglar1 ele alindiginda ise, tiikenmislik sendromunun is performansi lizerinde anlamli, negatif bir
etkisinin oldugu gozlenmektedir.

H1:Tiikenmislik sendromunun ig performansi tizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.

Bu dogrultuda H1 hipotezi kabul edilmektedir.

Tablo 7: Duygusal Tiikenme Boyutu ile Is Performansia Doniik Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler B Std.Hata B t p
(Sabit) 5,117 ,250 - 20,505 ,000
Duygusal

Tiikenme -,283 ,073 ,252 -3,873 ,000
Bagimli Degisken: Is Performansi

R:0.252 R2: 0.064 F: 15,003 p:0.000 Durbin-Watson:1.713

Duygusal titkenme boyutunun is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi
yapilmistir. Tabloya bakildiginda duygusal tilkenme boyutu ile is performansi anlamli bir iligki sergilemekte (R:
252, R% .064, p:.000) ve duygusal tikkenme toplam varyansm %6 sin1 agiklamaktadir. Yani bagimli degiskendeki
(is performansi) %6’lik degisim modele dahil edilen bagimsiz degisken (duygusal tiikenme) tarafindan
aciklanmaktadir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina () gore, duygusal tiikenme diizeyinde bir birimlik artig
is performansi lizerinde %25°lik bir azalisa neden olmaktadir. Regresyon katsayilarinin anlamliligina iliskin t-testi
sonuglart ele alindiginda ise, duygusal tilkenme boyutunun is performansi iizerinde anlamli, negatif bir etkisinin
oldugu gozlenmektedir.

H2: Duygusal tilkenme boyutunun i performansi lizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.

Bu dogrultuda H2 hipotezi kabul edilmektedir.

Tablo 8: Kisisel Basarida Diisme Boyutu ile s Performansina Doniik Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler B Std.Hata B t p

(Sabit) 5,162 ,236 - 21,871 ,000

Kisisel basarida diisme -,310 ,072 ,278 -4,297 ,000
Bagimli Degisken: Is Performansi

R:0.278 R% 0.077 F: 18,463 p:0.000 Durbin-Watson:1.727

Kisisel basarida diisme boyutunun is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek icin basit dogrusal regresyon
analizi yapilmigtir. Tabloya bakildiginda kisisel basarida diisme boyutu ile is performansi anlamli bir iligki
sergilemekte (R:.278, R?% .077, p:.000) ve kisisel basarida diisme toplam varyansin %7’sini agiklamaktadir. Yani
bagiml degiskendeki (is performansi) %7’lik degisim modele dahil edilen bagimsiz degisken (kisisel basarida
diisme) tarafindan agiklanmaktadir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina () gore, kisisel basarida diisme
diizeyinde bir birimlik artig is performansi lizerinde yaklasik %28’lik bir azalisga neden olmaktadir. Regresyon
katsayilarmin anlamliligia iligskin t-testi sonuglar1 ele alindiginda ise, kisisel basarida diisme boyutunun is
performans iizerinde anlamli, negatif bir etkisinin oldugu gozlenmektedir.

H3:Kisisel basarida diisme boyutunun i performansi iizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.

Bu dogrultuda H3 hipotezi kabul edilmektedir.

Tablo 9: Duyarsizlasma Boyutu ile s Performansina Déniik Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler B Std.Hata B t p
(Sabit) 4,015 ,295 - 13,602 ,000
Duyarsizlagma ,047 ,001 ,034 512 ,609
Bagimli Degisken: Is Performansi

R:0.034 RZ 0.001 F:,263 p:0.609 Durbin-Watson:1.657

Duyarsizlagmanin is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi yapilmustir.
Tabloya bakildiginda duyarsizlagsma ile is performansi anlamlh bir iliski sergilememektedir (R: .034, R% .001,
p:.609). Baska bir deyisle, duyarsizlagmanin is performansi iizerinde bir etkisi bulunmamaktadir.

H4: Duyarsizlagma boyutunun is performansi lizerinde anlamli, negatif bir etkisi vardir.
Bu dogrultuda H4 hipotezi reddedilmektedir.
SONUC VE ONERILER

Bu arastirma hemsirelerin is performanslarinin ve tiilkenmislik {izerinde etkisini arastirilmistir. Arastirma Istanbul’da
bulunan kamu hastanelerinde ¢aligan hemsireler lizerinde saglanmistir.
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Hemsirelik, bir meslek grubu olarak ¢esitli yetenekleri i¢inde barindiran, uzmanlik, acil durumlarla basa ¢ikma, etkili
iletisim, hizli karar verme ve sorun ¢dzme gibi becerileri gerektiren bir alandir. Hemsirelik, direk bireylerle iletisime
gecmesi, karma bir diizen i¢inde ¢alismasi ve genellikle saglik sorunlar1 yasayan kisilere hizmet vermesi nedeniyle
stresli bir meslek grubu olarak bilinir.

Is gorenlerin gorevlerini ne kadar basariyla yerine getirdigini ve is gorme yeteneklerini belirlemek amaciyla yapilan
performans degerlendirmesi is performansi olarak adlandirilmaktadir.

Tiikenmislik ruhsal tiikenme kisitlanma hissi kizginlik siiphecilik performans diisiikliigii ve becerileri kaybetme gibi
belirtileri olan ruhsal bir sorundur. Tiikenmislik ruhsal tikenme kisitlanma hissi kizginlik siiphecilik performans
disiikliigii ve becerileri kaybetme gibi belirtileri bulunmaktadir.

Hemsirelerde yogun calisma saatleri stresli ¢calisma ortami uzun vadede is tatminsizligine, is performansinin negatif
etkilenmesine ve tiikenmislige sebep olabilir.

Yapilan aragtirma sonucunda tiikenmislik sedromunun ig performansini ne kadar etkiledigini belirtmek i¢in basit
dogrusal regresyon analizi saglanmistir. Tablo 2’ye bakildiginda tiikenmislik sendromu ile is performansi anlaml
negatif bir iliski sergilemektedir.

Duygusal titkenme boyutunun is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi
yapilmigtir. Tablo 3’ye bakildiginda duygusal tiikkenme boyutu ile is performans: anlamli negatif bir iligki
sergilemektedir.

Yapilan arastirma sonucunda kisisel basarinin diismesi is performansini ne kadar etkiledigini belirtmek i¢in basit
dogrusal regresyon analizi yapilmistir. Tablo 4’ye bakildiginda kisisel basariin diismesi ile is performansi anlamli
negatif bir iligki sergilemektedir.

Duyarsizlasmanin is performansini ne kadar etkiledigini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi yapilmistir.
Tablo 5’e bakildiginda duyarsizlagsma ile is performansi anlamli bir iligki sergilememektedir .Arastirma bulgularina
dayanarak duyarsizlasma, is performansini direkt olarak etkilemese bile, ise olan baglihigi azaltabilir ve mesleki
yasam kalitesini olumsuz etkileyebilir.

Ulkemizde hemsirelik egitiminin temel problemleri, vardia kosullarinin ¢alisanlarin ¢alismasi giiclestirmesi, ise
gore verilen maagin yetersizligi vb. birgok faktor, temel denetimleri altinda tutanlar araciligi ile belirlenmektedir. Bu
sebeple hemsirelikte tiikenmiglige alakali calismalarin ¢oziimiinde desteklerini almak i¢in mutlaka iist seviye
yoneticilere de duyurulmali ve bilgilendirilmelidir.

Ulkemizde hemsirelerin meslekseli ve sosyal yasamlarindaki tiikenmislik unsurlara iliskin 6zel ¢alismalarin
yapilmast gerekmektedir. Su sebeple, tiikkenmislikle bas edebilmek igin oncelikle tiikenmisligi etkileyen unsurlarin
tespiti gereklidir. Tiikenmiglikle ilgili ¢6ziim i¢in alinacak tedbirler saglik calisanlarin saghgini pozitif yonde
etkileyecek ve sunulan hizmetin niteligini artiracaktir.

Tiikenmislik yalnizca Hemsireleri etkilemez ¢evresini ’de olumsuz yonde etkiler. Bu konuda 6nlem alinmasi ve
psikolojik destek verilmesi gerekebilir.

Kurum acgisindan baktigimizda da nitelikli bir hizmet, bu hizmeti sunanlar, hizmeti alanlar arasindaki karsilikli
iletisimin ve ortak ¢alismasi sonucunda ortaya gikar.

Hemsirelerde stresi azaltmak igin cesitli 5nlemler alinabilir. Is stresi yonetimi icin ileriye doniik egitim ve destek
sunulmalidir. Caligsanlara ve yoneticilere stresle basa ¢ikma stratejileri 6gretmek ve stresi azaltmak i¢in kaynaklar
saglamak, duygusal sagliklarin1 korumalarina yardimer olabilir. Psikolojik destek, isle ilgili stresle basa ¢ikmada
yardimc1 olabilir ve stresi azaltabilir.

KAYNAKCA

Ahire, S. L., Landeros, R. & Golhar, D. Y. (1995). Total Quality Management: A Literature Review And An Agenda
For Future Research. Prod. Oper. Manag. 4(3): 277-306.

Akbolat, M. & Isik, O. (2008). Saglik Calisanlarinin Tiikenmislik Diizeyleri: Bir Kamu Hastanesi Ornegi. Hacettepe
Saglik Idaresi Dergisi C.11

Bal, E. & Ar1, G. (2008). Tiikenmislik Kavram: Birey ve Orgiitler Agisindan Onemi. Yénetim ve Ekonomi Dergisi
C1l

Barutcugil, I. (2004). Stratejik insan Kaynaklar1 Yonetimi (1. baski). Kariyer Yayinlar1.

Journal Of Social, Humanities And Administrative Sciences ‘ 2024 10 (4) JULY @ [OE]E)
525



mailto:journalofsocial.com

@ OOO)| Rpefereed & Index & Open Access Journal ‘ journalofsocial.com ‘ 2024

Bas, M. & Aktar, A. (1990). Isletmelerde Verimlilik Denetimi, Olgme ve Degerlendirme Modelleri. Milli
Prodiiktivite Merkezi Yaymlar, (Yayim No.435).

Boyer, K. K., Gardner, J. W., & Schweikhart. S. (2012). Process Quality Improvement: An Examination Of General
Vs. Outcome-Specific Climate And Practices In Hospitals. J. Oper. Manag. 30(4): 325-339.

Camkerten, S. & Tatar, A. (2021). Hemsirelerde Is Performansi, Is Doyumu Ve Yasam Doyumu Arasi Iliskilerde s
Stresinin Rolii. Organizasyon ve Yonetim Bilimleri Dergisi C.13

Col, G. (2008). Algilanan Giiglendirmenin Isgéren Performans: Uzerine Etkileri, Dogus Universitesi Dergisi, C.9,
S.1, s5.35-46.

Deniz, M. & Kumru, S. (2020). is Performans Olcegi Gelistirme Calismasi: Ozel Bir Hastane Uygulamasi. Sosyal
Bilimler Dergisi C.132

Dogan, H. (2020). Is Performansi ve Performans Degerleme Sistemi Uzerine Kavramsal Bir Degerlendirme. Uluslar
Arasi isletme ve Ekonomi Caligsmalar1 Dergisi C.2

Dost, A. (2016). Hemsirelik Hizmetleri Yonetiminde Performans Degerlemenin Onemi. CKU Sosyal Bilimler
Enstitiisii Dergisi C.7

Duygun, T. (2001). Zihinsel Engelli Ve Saghkli Cocuk Annelerinde Stres Belirtileri Stresle Basagikma Tarzlari Ve Algilanan
Sosyal Destegin Tiikenmislik Diizeyine Olan Etkisi. Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii C.1

Ergin, C. (1992), Doktor ve Hemsirelerde Tiikenmislik ve Maslach Tiikenmislik Olgeginin Uyarlanmasi, VII. Ulusal
Psikoloji Kongresi Bilimsel Calismalari, 22-25, Hacettepe Universitesi, VII. Ulusal Psikoloji Kongresi Diizenleme
Kurulu ve Tiirk Psikologlar Dernegi Yayini, Ankara.

Erkan, G. & Gokdeniz, H. (2016). Pilotlarda Kisileraras1 Yetkinlik Seviyesi ile Is Performansi Iligkisi. Inonii
Universitesi Uluslararasi Sosyal Bilimler Dergisi C.5

Karakaya, H. K. (2017). Psikiyatri Klini§inde Calisan Hemgirelerde Is Doyumu, Tiikenmislik Diizeyi Ve Miskili
Degiskenlerin Incelenmesi, Yiiksek Lisans Tezi. Okan Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, [stanbul

Lega, F., Prenestini, A., & Spurgeon, P. (2013). Is Management Essential To Improving The Performance And
Sustainability Of Health Care Systems And Organizations? A Systematic Review And A Roadmap For Future
Studies. Value In Health, 16(1), S46YS51. doi:10.1016/j.jval.2012.10.004

Maslach, C. & Zimbardo, P. G. (1982), Burnout — The Cost of Caring, Prentice-Hall, Inc., Englewood Cliffs, New
Jersey

Metin, O.(2010).Hemsirelerin Tiikenmislik Diizeyinin Belirlenmesi.Anadolu Hemsirelik Ve Saglik Bilimleri Dergisi
.2010:(1): 58 -66

Milna R. (2023). Literature Review: The Influence Of Work Appraisal On Employee Performance in A Company.
West Science Business and Management. 1(1): 17-30.

Sargutan, E. (2005). Saglik Sektorii ve Saglik Sistemlerinin Yapisi. Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi C.8

Song, H. & Tucker, A. (2016). Performance Improvement in Health Care Organizations. Foundations and Trends®
in Technology Information and Operations Management. 9. 153-309. 10.1561/0200000039.

Santas, F., Uguluoglu, O., Kandemir, A. & Celik, Y. (2013). Saglik Calisanlarinda Orgiitsel Sinizm, 1§ Performanst
Ve Orgiitsel Ozdeslesme Diizeyleri Arasindaki Iliskilerin incelenmesi. Gazi Universitesi iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesi Dergisi, 867-886

Ugurlu, O. & Celik, Y. (2005). Saglik Sistemleri Performans Olgiimii, Onemi ve Diinya Saglik Orgiitii Yaklagimi.
Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi C.8

Vainieri, M., Ferr¢, F.,Giacomelli, G., & Nuti, S. (2019). Explaining Performance In Health Care: How And When
Top Management Competencies Make The Difference. Health Care Management Review 44(4):p 306-317.| DOI:
10.1097/HMR.0000000000000164

Journal Of Social, Humanities And Administrative Sciences 2024 10 (4) JULY @ 0[S]0)
526



mailto:journalofsocial.com

