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Hekim- hemsire isbirligi, hasta bakiminda hem hastanin iyilik halini hem de ¢aliganin is doyumunu etkileyen bir faktor olmasi nedeniyle ¢ok 6nemli
bir yere sahiptir. Saglik hizmetlerindeki kalite gostergelerinden biri de farkli egitim ve becerilere sahip olan hekim ve hemsirelerin is birligi icinde
caligabilmeleridir. Hekim ve hemsirenin is birligi i¢inde ¢aligmalari karsilikli giiven, destek, iletisim, empati ve uyumu ile giiglenmektedir. Bu
calismada, bir devlet hastanesinde ¢alismakta olan hekim ve hemsirelerin isbirligine iliskin tutumlar1 ve is doyumlar1 degerlendirilmistir. Calismanin
evrenini bir Devlet Hastanesinde ¢aligan tiim hekim ve hemsireler olugturmustur. Aragtirmada herhangi bir 6rneklem se¢im yontemi kullanilmayarak
arastirmaya katilmak isteyen 205 hemsire ve 96 hekim aragtirma kapsamina alinmistir. Veri toplama araglart olarak arastirmaci tarafindan literatiir
taranarak hazirlanan anket formu, "Minnesota Is Doyum Olgegi™ ve “Jefferson Hekim ve Hemsire Mesleki Isbirligi Olgegi” kullanilmustir. Calismaya
katilanlarin yas ortalamasi 35.25+(1.86) olarak bulunmustur. 301 katilimeinin % 30.9 'u erkek, % 69,1 'i kadindir. Hemsirelerin mesleki isbirligi puan
ortalamasi 74.21 £ (6.15) iken hekimlerin mesleki isbirligi ortalamast 63,45 + (6,28) bulunmustur. Hemsirelerin isbirligi puani ortalamast anlamli
olarak yiiksektir (p< 0.001). Minesota doyum 6l¢eginden hemsirelerin aldig1 puan ortalamalari 3,68, hekimlerin aldig1 puan ortalamalarinin ise 3,97
oldugu saptanmistir. iki 6lcek arasindaki iligkiyi gdsteren korelasyon katsayisi ise r=-,865 hesaplanmustir. Her iki 6lgek ve alt boyutlarma iliskin
Slgtimlerin birbirleri ile iliskilerinin yiiksek diizeyde, negatif yonde ve ileri derecede anlamli (p<,001) oldugu saptanmistir. Hemsirelerin isbirligi
puanlar yiiksek olmasina karsin hekimlerin is doyumu puanlar yiiksek bulunmustur. Is doyumunu etkileyen diger faktorlerin arastiriimast, is doyumunu
olumsuz etkileyen faktdrlerin derinlemesine analiz edilebilecegi ¢caligmalarin yapilmasi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Hekim, Hemsire, Isbirligi, s Doyumu

The Relationship Between Physicians-Nurse Colaboariton And Job Satisfaction

Abstract

Physician-nurse cooperation, which has a very important place in patient care, is a factor that affects both the patient's well-being and the employee's
job satisfaction. One of the quality indicators in health services is that physicians and nurses with different education and skills can work in cooperation.
The collaboration of physicians and nurses is strengthened by mutual trust, support, communication, empathy and harmony. In this study, the attitudes
towards collaboration and job satisfaction of physicians and nurses working in a public hospital were evaluated. The universe of the study was composed
of all physicians and nurses working in a State Hospital. 205 nurses and 96 physicians who wanted to participate in the study were included in the study
by not using any sample selection method. The questionnaire form, "Minnesota Job Satisfaction Scale" and "Jefferson Physician and Nurse Professional
Cooperation Scale", prepared by the researcher by scanning the literature, were used as data collection tools. The average age of the participants in the
study was found to be 35.25 + (1.86). Of the 301 participants, 30.9% are men and 69.1% are women. The average professional cooperation score of
nurses was 74.21 + (6.15), while the average of professional cooperation of physicians was 63.45 + (6.28). Cooperation score average of the nurses is
significantly higher (p <0.001). The results obtained from the MineSota satisfaction scale were found to be 3.68 for nurses and 3.97 for physicians. The
correlation coefficient showing the relationship between the two scales was calculated as r = -, 865. It was found that the correlation between the
measurements of both scales and their sub-dimensions was high, negative and highly significant (p <, 001). Although the cooperation scores of the
nurses were high, the job satisfaction scores of the physicians were found to be high. It can be suggested to investigate other factors affecting job
satisfaction, and to conduct studies where the factors that negatively affect job satisfaction can be analyzed in depth.
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1. Giris
Gegmisten giinlimiize saglik bakim hizmetlerinin temel amaci, hastalara zarar vermeden kaliteli hizmet vermektir.

Saglik hizmetlerinin kalitesi azaltan ve hasta gilivenligini tehdit eden en 6nemli gdstergelerinden birinin tibbi hatalar
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oldugu belirtilmektedir [1,2]. Hasta giivenligini arttirmak ve tibbi hatalar1 azaltmak i¢in hekim ve hemsirelerin is birligi
icerisinde ¢aligmalart onerilmektedir [3]. Ciinkii tibbi hata nedeniyle hastalarin zarar verme riskini 6nlemenin en iyi
yollarindan birisi ekip iiyeleri arasindaki igbirligi ve uyumdur. Giivenli hasta bakimi saglamak ve bunu siirdiirmek
kolektif ¢aligma bilinci ile miimkiindiir [4].  Saglik bakim hizmetlerinde ekip ¢alismasi 6nemli bir yere sahiptir. Ekip
calismasinin etkili olmasi i¢in ekipteki farkli meslek gruplarindaki iiyelerin uyumlu ve isbirligi icerisinde ¢alismasi
gerekmektedir. Ancak uyumlu ve igbirligi icinde ¢alisabilmek i¢in ekip iiyelerinin aralarindaki iletisimin iyi olmas1 ve
ayni dili konusuyor olmalar1 gerekmektedir. Meslek iiyelerinin kendi aralarinda ve meslekler arasi uyumun oldugu,
isbirligi halinde ¢aligsan ekiplerin sundugu hizmetin niteliginin de arttig1 belirtilmektedir [5,6].

Is ortaminda, meslek {iyeleri ve diger ekip iiyeleri ile uyumlu galismak ve onlara giivenmek mesleki yasamdan
doyum alinmast i¢in gereklidir. Is doyumu birebir insanla ¢alisan saglik bakim hizmetlerinde diger mesleklere gore daha
onemli bir yere sahiptir. Bu nedenle insanla ¢alisan her meslek grubu gibi hekim ve hemsirelerin de dikkatli ve kaliteli
saglik bakim hizmeti verebilmeleri i¢in verilen saglik bakim hizmetinden doyum almalar1 gerekmektedir. Diinya
genelinde ¢alisanlarn is doyumu diizeylerinin nétr oldugu belirtilmesine karsin {ilkemizde yapilan g¢aligmalarda
calisanlarin is doyumu diizeylerinin diisiiste oldugu vurgulanmaktadir [7]. Is doyumunun olmadig: is ortamlarinda
calismak, calisanlarda tiikenmislik, yorgunluk, stres, uyku problemleri, isten ayrilma istegi, mesleki hatalar, is kazalar
gibi sorunlara neden olmaktadir [8]. Bu sorunlarin yaganmamasi igin is doyumunu etkileyen faktorlerden biri olan is
birliginin etkisinin arastirilmasi 6nemlidir.

Bu ¢alismada, bir devlet hastanesinde ¢aligmakta olan hekim ve hemsirelerin isbirligine iliskin tutumlart ve is

doyumlar1 degerlendirilmistir.

2. Materyal ve Metot
Arastirma Sekli: Arastirma bir devlet hastanesinde ¢aligmakta olan hekim ve hemsirelerin isbirligine iligkin
tutumlar1 ve is doyumlarin1 degerlendirmek amaciyla tanimlayici olarak yapilmigtir. Calismanin evrenini bir Devlet
Hastanesinde ¢alisan tiim hekim ve hemsgireler olusturmustur. Arastirmada herhangi bir 6rneklem segim yontemi
kullanilmayarak arastirmanin veri toplama siirecinde ulasilabilen ve arastirmaya katilmay1 kabul eden 205 hemsire ve 96
hekim arastirma kapsamina alinmustir. Arastirmanin yiiriitiilebilmesi icin Nevsehir Hac1 Bektas Veli Universitesi Etik
Kurul’undan 44520654 say1 ve 01/11/2018 tarihli Etik Kurul izni alinmigtir. Arastirma verileri 1-30 Kasim 2018 tarihleri
arasinda toplanmustir.
Verilerin toplanmast: Veri toplama araglar olarak arastirmaci tarafindan literatiir taranarak kaynak hazirlanan anket

formu, "Minnesota Is Doyum Olgegi™ ve “Jefferson Hekim ve Hemsire Mesleki Isbirligi Olgegi” kullanilmistir.
Minnesota Is Doyum Olgegi, Weiss ve arkadaslarmm (1967) gelistirmis oldugu, is doyumunun 20 alt boyutunu
degerlendirmeye yonelik hazirlanmig bir 6lgektir. Bu ¢alismada ayni formun 20 madde igeren kisa formu kullanilmigtir
[9]. Olgekte hekim ve hemsirelerin igsel, dissal ve genel doyum diizeylerini belirlemeye yonelik 20 madde yer
almaktadir. Olgegin gegerlilik ve giivenirlilik calismas1 Baycan (1985) tarafindan yapilmistir [10]. Olgek 5°1i likert tipidir.
Olgekten alinabilecek en diisiik puan 1, en yiiksek puan 5 olarak degerlendirilmistir. Puanin 5’e yaklagmasi is doyumunun
arttig1, 1’e yaklagmasi ise i doyumunun azaldig1 yoniinde yorumlanmaktadir.
“Jefferson Hekim ve Hemsire Mesleki Isbirligi” olcegi Yildirim ve arkadaslari tarafindan 2004 yilinda Tiirkge’ye
uyarlanmigtir [11]. Bu 6lgek, hastalari takip ederken otorite sahibi olmay1, otonomiyi ve sorumlulugu, isbirligi i¢inde
karar verebilmeyi, mesleki rol beklentilerini ve igbirlik¢i egitim agisindan hekim ve hemsgirelerin isbirligini 6l¢mektedir.
Olgekte “ortak egitim ve ekip ¢alismas1”, “tedaviye kars1 bakim”, “ hemsire otonomisi” ve “hekim hakimiyeti” olmak
iizere 4 alt boyut vardir. Olgekteki 15 soruya; kesinlikle katiliyorum, katiltyorum, katilmiyorum, kesinlikle katilmiyorum

seklinde cevap verilebilmektedir.
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Verilerin analizi: Elde edilen veriler SPSS 20 paket programinda istatistiksel olarak analiz edilmistir. Verilerin
analizinde say1, yiizde, ortalama, standart sapma, Man Whitney U ve Spearman korelasyon testleri kullanilmistir.

3. Bulgular

Calismaya katilanlarin yas ortalamasi 35.25+1.86 olarak bulunmustur. Arastirmaya ait bulgular asagida

verilmistir.
Tablo 1. Hekim ve Hemsirelerin Tanitici Ozellikleri (n=301)
Tammlayic1 Ozellikler Hekim Hemsire
Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet
Kadn 21 21,88 200 97,56
Erkek 75 78,12 5 2.44
Medeni durum
Evli 82 85,41 96 46,83
Bekar 14 14,59 109 53,17
Calisma yilh
1 yildan az 23 23,96 19 9,27
1-5 y1l arast 19 19,79 44 21,46
5-10 yil arasi 30 31,25 82 40,00
10 yildan fazla 24 25,00 60 29,27
Meslekten memnuniyet
Hig 2 2,08 35 17,07
Nadiren 4 4,17 52 25,37
Memnunum 20 20,83 61 29,76
Cok memnunum 31 32,29 25 12,19
Tamamen memnunum 39 40,63 32 15,61
TOPLAM 96 100,0 205 100,0

Tablo 1 ° de arastirmaya katilan hekim ve hemsirelerin tanimlayici 6zellikleri yer almaktadir. Bu tabloya gore
hekimlerin, %78,12’si erkek, %85, 41’1 evli, %25°1 ise 10 yildan fazla ¢alisma deneyimine sahiptir. Hekimlerin %40,63’1
meslekten tamamen memnun oldugunu ifade etmistir. Arastirmaya katilan hemsirelerin ise %97,56’s1 kadin, %53,17’si
bekar, %40,00°1 1-5 y1l ¢alisma deneyimine sahiptir. Hemsirelerin %29,37’si meslekten memnun oldugunu ifade etmistir

(Tablo 1).

Tablo 2. Hekim ve Hemgirelerin Mesleki Isbirligi ve Minesota Is Doyum Olgegi Puan Ortalamast

Hekim Hemsire p*
Mesleki is Birligi Olcegi 43,45 + (6,28) 54.21 £ 6.15 0,000
Minesota is Doyumu Olcegi 3,97 £(0,61) 3,68 £ 0,54 0,001

*Mann Whitney U Testi
Hemysirelerin mesleki igbirligi puan ortalamasi 54.21 + (6.15 iken hekimlerin mesleki igbirligi puan ortalamasi

43,45 £ (6,28) bulunmustur. Hemsgirelerin igbirligi puani ortalamasi hekimlerin igbirligi puan ortalamasindan ileri

derecede anlamli olarak yiiksektir (p< 0.001). Minesota is doyum Olceginden elde edilen sonuglara bakildiginda
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hemgirelerin puan ortalamalarinin 3,68 + (0,54), hekimlerin puan ortalamalarindan 3,97+(0,61) anlaml derecede diisiik

oldugu saptanmistir (p<0.05) (Tablo 2).

Tablo 3. Hekim Is birligi ve Is Doyumu Arasindaki iliski

Minesota Is Doyumu
Olgegi p*
is birligi Olgegi -0, 814 0,000

*Sperman korelasyon testi

Calismaya katilan hekimlerin her iki 6l¢ek toplamlarmin birbirleri ile iliskisini gosteren korelasyon katsayisi
r=-,814 hesaplanmistir. Her iki 6l¢ek ve alt boyutlarina iligkin dl¢imlerin birbirleri ile iliskilerinin yiiksek diizeyde,

negatif yonde ve ileri derecede anlamli oldugu saptanmigtir (p<,001) (Tablo 3).

Tablo 4. Hemsirelerin s birligi ve Is Doyumu Arasindaki iliski

Minesota is Doyumu
Olcegi p*
Is birligi Olcegi -0, 795 0,000

*Sperman korelasyon testi

Calismaya katilan hemsirelerin her iki 6lgek toplamlarmin birbirleri ile iligkisini gosteren korelasyon katsayisi
r=-,795 hesaplanmistir. Her iki 6l¢ek ve alt boyutlarina iliskin Slglimlerin birbirleri ile iliskilerinin yiiksek diizeyde,

negatif yonde ve ileri derecede anlamli oldugu saptanmistir (p<,001) (Tablo 4).

4, Tartisma ve Sonug¢

Caligmaya katilan hekim ve hemsirelerin tanimlayici 6zelliklerine gore ¢cogunlukla kadin, evli ve 5-10 yil calisma
deneyimine sahip olduklari ve meslekten memnun olduklar belirlenmistir. Hekim ve hemsirelerin meslekten memnuniyet
diizeylerine bakildiginda hekimlerin %40.63°ti meslekten tamamen memnunken, hemsirelerin %15.61°’i meslekten
tamamen memnun oldugu saptanmistir. Meslekten memnuniyetin artmasi durumunda is doyumunun artmasi beklendik
bir sonugtur [12] . Benzer bir aragtirmada da aragtirmaya katilan hekim ve hemsirelerin ¢ogunlukla erkek, evli ve 5 yildan
fazla mesleki deneyime sahip olduklari belirlenmistir. Calismalarin yiiriitiildiigi bolgelerin farkli olmasi nedeniyle
calismaya katilan hekim ve hemsirelerin tanimlayic1 ve mesleki 6zelliklerinin de farklilik gostermesi beklendik bir
durumdur [13].

Bu ¢alismada hekim ve hemsirelerin mesleki is birligi ortalamalar1 yiiksek bulunmustur. Benzer sekilde Hatip
(2017), Akca ve Ergii¢’lin (2006) yaptiklari ¢aligmalarda da hemsirelerin is birligi puanlart yiiksek bulunmustur [14,15].
Literatiirde saglik bakim kalitesinin arttirilmasinda dnemli bir yere sahip olan hekim ve hemsire isbirliginin dnemli bir
etmen oldugu vurgulanmistir. Bu igbirligi saglanamazsa saglik ekibi {iyeleri, kendi meslektaglariyla, hastalar ve aileleri
ile iletisim problemleri yasayabilmektedirler. Saglik ekibi tiyelerindeki bu problemlere etkin ¢ozlimler getirilememesi
uzun donemde Kkisiler arasi, mesleki ve meslekler arasi iliskilere zarar verdigi vurgulanmaktadir. Ayrica duygusal
tilkenmislik, basar1 seviyesinde azalma, duyarsizlagma ve hasta bakim maliyetini artirdig1 diisiiniildiigiinde, catisma
yonetimi bagliginin yoneticiler tarafindan titizlikle izerinde durulmasi gereken konulardan biri oldugu belirtilmektedirler
[16,17]. Calismada hekim hemsgire isbirliginin is doyumu ile iligkisine bakildiginda, 6lgtimlerin birbirleri ile iliskilerinin

yiiksek diizeyde, negatif yonde ve ileri derecede anlamli oldugu saptanmistir. Hemsirelerin isbirligi puanlari yiiksek
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olmasina karsin hekimlerin is doyumu puanlar1 yiiksek bulunmustur. Bunun nedeni olarak hekimlerin ekip ¢alismasinin
disinda olumlu galigma ortamu, iicret ve toplumsal mesleki statii gibi is yasamindan doyum saglayabilecekleri faktorlerin
oldugu diistiniilmektedir. Hatip’in (2017) hemsirelerle yaptig1 ¢alismada is birligi ve is doyumu arasinda pozitif yonde
iliski bulunmustur. Hemsirelerin is birligi arttik¢a is doyumunun arttigi belirtilmistir [14]. Madlok ve Lightsey (2010)
yaptiklari aragtirmada da, ekip tiyeleri arasinda isbirligi olmasi ve iletigsimin iyi olmasinin, ekip i¢erisinde yer alan tiyelerin
is performanslarmin, is doyumlarinin ve verilen hizmette basarinin artmasinda Snemli bir yere sahip oldugu
belirtilmektedir [19]. Bu g¢alismada hemsirelerin is doyumu diizeyleri hekimlerin is doyumu diizeylerinden diisiik
bulunmustur. Benzer sekilde hemsirelerle yapilan bir¢ok aragtirmada da hemsirelerin is doyum diizeyinin diisiik oldugu
belirlenmistir. Bunun nedeni olarak genellikle ¢aligma ortami, ticret ve ekip iiyeleri ile yasanan iletisim sikintilarinin
oldugu vurgulanmigtir [20-22]. Ancak bu ¢alismada da goriildiigii gibi hemsirelerin is birligi egilimleri yiiksek olmasina
karsin is doyumlarinin diisiik oldugu belirlenmistir. Bu nedenle i doyumunun, is birliginden ziyade maag ve statii gibi
diger faktorlerden 6nemli 6lgiide etkilendigi diistiniilebilir.

Hekim ve hemsgirelerin is birligi icinde ¢aligmalar1 hasta bakimini etkileyen 6nemli faktorlerden birisidir. Saglik
ekibi iiyeleri arasinda anlasmazlik yasanmasi tibbi hatalara neden olabilecegi gibi saglik ekibine olan giiveni de
azaltmaktadir [23]. Bu nedenle hekim ve hemgirenin isbirligini arttirmak i¢in egitimleri esnasinda ortak derslerin
planlanmasi ve yiriitilmesinin igbirligini olumlu etkileyecegi diisiiniilmektedir. Ayrica iy doyumunu etkileyen diger
faktorlerin arastirtlmasi, is doyumunu olumsuz etkileyen faktoérlerin derinlemesine analiz edilebilecegi ¢alismalarin

yapilmasi Onerilebilir.
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