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Ozet

Amagc: Bu arastirmada, cocuk Kliniklerinde
caligan hemgsirelerin ¢alisma ortamlarint ve
calistiklar kurumlari 1s giivenligi
uygulamalari yoniinden incelenmesi
amaglanmustir.

Yontem: Tammlayict ve Kesitsel tipte
tasarlanan arastirma, Akdeniz bolgesinin ki
ilinde bulunan bes hastanenin  ¢ocuk
kliniklerinde calisan ve ¢alismaya katilmayi
kabul eden 563 hemsire ile yapilmustir. Etik
kurul ve kurum izinleri almmustir. Veriler,
hemsirelerin tanitict bilgilerini igceren form ve
“Hastanede Calisan Saglik Personeli igin Is
Giivenligi Olgegi” kullanilarak toplanmustir.
Verilerin analizinde tek orneklem t testi, tek
yonli  anova ve tamimlayici istatistikler
kullammustir. Istatistik anlamlilik diizeyi p<0.05
olarak alinmustir.

Bulgular: Yapilan analizler sonucunda, ¢ocuk
hemsirelerinin yogun bakim kosullarinda 9
hastaya kadar bakim verdigi, hemsirelerin
%066.2’sinin ¢alisan giivenligini yetersiz buldugu
belirlenmistir. Ayrica cocuk hemsirelerinin is
giivenligi Olcegi toplam puan ortalamasi
(2.3520.53) orta diizeyin altinda bulunurken,
sirastyla en diisiik alt grup puan ortalamasi mesleki
hastaliklar ve sikayetler (1.45+0.51); yoneticilerin
destegi ve yaklagimlart (1.97£0.75) oldugu
belirlenmistir.

Sonug: Hemsire bagina diisen hasta sayisi arttikca,
calisan saghginm goz ardi edildigi bulunmustur.
Ayrica kurumdan memnun olmayan, saglik
problemi olan ve ¢alistig kurumu ¢alisan giivenligi
agisindan yetersiz degerlendiren hemsirelerin i
glivenligi uygulamalarim yetersiz degerlendirdikleri
belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk hemsireligi; is
giivenligi; calisan saghigi.

Abstract

Aim: The aim of this study was to examine
the working environments of nurses working
in pediatric clinics and the institutions in
which they work in terms of occupational
safety practices.

Methods: The descriptive cross-sectional
study was conducted with 563 nurses from
pediatric clinics in five hospitals across two
provinces in the Mediterranean region. Ethics
committee and institutional approvals were
obtained. Data were collected using a form on
nurses' demographics and the Occupational
Safety Scale. Descriptive statistics, one-
sample t-test, and one-way ANOVA were
used for analysis, with significance set at
p<0.05.

Results: The analyses determined that
pediatric nurses provided care for up to 9
patients in intensive care conditions, and
66.2% of the nurses found employee safety
inadequate. In addition, the total mean score of
the occupational safety scale (2.35+0.53) was
below the medium level. In contrast, the
lowest subgroup mean scores were for
occupational  diseases and  complaints
(1.45+0.51) and for support and approaches of
managers (1.97£0.75), respectively.
Conclusion: As the number of patients per
nurse increased, employee health was
overlooked. Additionally, it was found that
nurses dissatisfied with the institution, those
with health issues, and those who rated the
institution poorly regarding employee safety
also assessed occupational safety practices
inadequately.

Key Words: Pediatric Nursing; occupational
safety; worker health.
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Giris

Hemsireler, saglik hizmetlerinin sunuldugu c¢alisma ortamlarinin tamaminda
calismaktadir. Diger saglik calisanlarina gore isten kaynaklanan tehlikeler ile daha fazla karsi
karstya kalan hemsireler, tehliklere kars1 yiiksek risk altindadir.>? Uluslararas1 Calisma Orgiitii
(ILO) ve Uluslararas1 Hemsirelik Konseyi (ICN) hemsirelerin ¢alisma ortamina ait baslica
stresorleri asir1 is yiikii, uzun ¢alisma saatleri, yoneticilerle gatisma, bakim ihtiyac1 yuksek
hastalarla ¢alisma ve yasanan duygusal stres olarak tanimlamaktadir.®% Hemsireler, ¢alisma
ortamindan kaynaklanan olumsuz faktorlerin etkisiyle bir¢ok tehlike ve risk altinda uzun saatler
boyunca desteksiz ve daha stresli kosullar altinda galismaktadirlar.®

Hemsireler, ¢alisma ortamlarinda biyolojik, kimyasal, fiziksel ve ergonomik tehlikelerle
kars1 karsiya kalmakta; bu durum yasamlarimi, giivenliklerini ve refahlarini tehdit etmektedir.®
Diinyada hemsireler arasinda en sik karsilasilan is kazalar1 ve mesleki hastaliklar arasinda igne
batmalar1, bel agrilar1 ve hepatit C gibi enfeksiyonlar yer almaktadir.(” Bulasic1 ve bulasic
olmayan biyolojik riskler, hemsirelerin sagligi i¢in ciddi tehditler olusturmakta ve ¢cogunlukla
meslek hastaliklarina yol agmaktadir.®) Yapilan arastirmalar, hemsirelerin kan yoluyla bulasan
hastaliklara yakalanma riskinin yiiksek oldugunu ve igne batmalarinin en yaygin is kazasi
oldugunu ortaya koymaktadir.®"9)

Hemsirelerin ¢alisma ortami ve tasariminin uygun olmamasi sonucunda ergonomik
tehlikelerle de karsi karsiya kalmaktadir. Literatiirde ergonomik olmayan calisma ortami
sonucunda hemsirelerin yasadigi saglik sorunlarini arttirdigr bildirilmektedir. Ergonomik
olmayan bir ortamda uzun sire galisan hemsireler, uzun siire ayakta kalma, yanlis durus
pozisyonu ve asir1 gii¢ uygulama, yetersiz aydinlatma ve eksik malzeme gibi sorunlarla siklikla
sirt ve bel agris1 yasamakta ve hemsirelerin yagam kalitesinin ve is performansinin diismesine
neden olmaktadir.®1%

Hemsireler islerinin dogasi geregi doniisiimlii vardiyalarda uzun ve sik ¢aligma siireleri
ile calismaktadir. Gece vardiyalarinda uzun siire goérev yapan hemsirelerde, uyku diizeni ve
biyolojik ritim iizerinde anlamli bozulmalar meydana gelmektedir. Vardiyali ¢alisan
hemsirelerin, diizenli calisanlara gore daha fazla yorgun hissettikleri bildirilmistir.112)
Calismalar, sekiz saatten uzun siiren ¢alisma siiresinin hemsirelerin dikkat diizeyini azalatarak,
hemsirelerin yaralanma riskini iki kat arttirdigini bildirmektedir.**'% Ayrica, uzun ve sik
caligma saatleri nedeniyle hemsireler, sagliksiz yasam tarzi aligkanliklarina daha yatkin hale

gelmektedir.(t519)
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Hemgireler, genel hastane ortaminda karsilasilan tehlikelerin yani sira, gorev yaptiklari
birimlere 6zgii risklerle de kars1 karsiya kalmaktadir. Bu baglamda, ¢cocuk klinikleri hemsirelik
bakimina en cok ihtiya¢c duyulan birimler arasinda yer almaktadir. Bunun temel nedenleri
arasinda, bu kliniklerin ergonomik agidan yetersiz olmasi, hasta-hemsire oraninin yiiksekligi,
cocuklarin gelisim Ozelliklerinin yas gruplarina gore farklilik gostermesi ve ¢ocuk hastalarin
bakim siireclerinde hemsireye biiyiik 6l¢iide bagimli olmalar1 sayilabilir. Ayrica, ¢ocuk
kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin uzun siire ayakta kalmalari, ¢ocuklar1 yataktan kaldirma gibi
fiziksel gii¢ gerektiren gorevleri sik¢a yerine getirmeleri, hemsireler agisindan is saglhigi ve
giivenligi risklerini artirmaktadir. Bu nedenle, ¢ocuk kliniklerinde gérev yapan hemsirelerin
calisma kosullarin iyilestirilmesi, ergonomik diizenlemelerin yapilmasi ve fiziksel yiikii
azaltacak onlemlerin alinmas1 biiylik 6nem tagimaktadir.

Arastirmanin Amaci

Arastirma, Gocuk kliniklerinde c¢alisan hemsirelerin sagligini ve is giivenliginin
incelenmesi amaciyla yapilmistir.
Arastirma Sorulari

1. Cocuk kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin is giivenligi diizeyleri nedir?

2. Cocuk kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin sagligt ve is gilivenligini olumsuz
etkileyen faktorler nelerdir?

3. Cocuk kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin is yiikii (hasta sayis1) ve kurum
memnuniyeti, i giivenligi uygulamalarin1 degerlendirmeleri is glivenligi algisin1 nasil
etkilemektedir?

Gereg ve YOntem

Arastirmanin Tiirii

Bu arastirma, kesitsel ve tanimlayici tipte tasarlanmustir.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Veriler, Akdeniz Bo6lgesinde bulunan iki ilde bulunan toplam alti hastande Temmuz
2015-Temmuz 2016 tarihleri arasinda pediatri kliniklerinde ¢alisan, ankete katilmay1 kabul
eden hemsirelerden elde edilmistir.

Aragtirmanin evrenini alt1 hastanenin pediatri kliniklerinde ¢alisan 700 hemsire evreni
olusturmus, Orneklem se¢imine gidilmemis evrenin tamamina ulasilmasi hedeflenmistir.

Evrenin %78'ini temsil eden 545 hemsireye ulasilmistir.
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Veri Toplama Araclan

Veri toplama araglari hemsirelerin demografik ve ¢alisma kosullarini degerlendiren
“Hemgire Tamitic1 Bilgi Formu” ve “Hastanede Calisan Saglik Personeli I¢in Is Giivenligi
Olgegi” kullanilmistir.
Hemsire Tamtic1 Bilgi Formu

Arastirmacilar tarafindan literatlir incelenerek olusturulan “Hemsire Tanitici Bilgi
Formunda” hemsirenin demografik ozellikler (yas, cinsiyet) ve calisma kosullarina (bakim
verilen hasta sayisi, ¢alisma saatleri, isten kaynakalan saglik problemi, kurum memnuniyeti,
kurumun saglik ve giivenlik yoniinden degerlendirilmesi ve oneriler) iliskin bilgileri iceren
toplam 9 sorudan olusmaktadir.®-1117)
Hastanede Cahisan Saghk Personeli Icin Is Giivenligi Olcegi

Hastanede Calisan Saglik Personeli I¢in Is Giivenligi Olgegi (IGO) Oztlirk ve Babacan
tarafindan 2010 yilinda gelistirilen ve 2012 yilinda gecerlilik ve giivenirlik ¢aligmasi yapilan
45 maddeden olusan 6lgek kullanilmustir. Olgek 7 alt boyuttan; "Mesleki Hastaliklar ve
Sikayetler (MHS); Saglik Taramasi ve Kayit Sistemleri (STKS); Kazalar ve Zehirlenmeler
(KZ); Yonetsel Destek ve Yaklasimlar (YDY); Malzeme, Arag ve Gere¢ Denetimi (MAGD);
Koruyucu Onlemler ve Kurallar (KOK); Fiziksel Ortam Uygunlugu (FOU)” olusmaktadir.
Olgek 5’li likert tipte ve “1” kesinlikle katilmiyorum ile “5” tamamen katiliyorum arasinda
puanlanmustir. Toplam 6lgek puan araligi 45-225'dir.*”) Toplam 6lgek puani, toplam madde
sayisina boliinmesi ile toplam 6lgek puan araligr 1-5 arasinda bulunmustur. Toplam puan
sayisinin 5’e yakin olmasi, hastanelerde is gilivenliginin saglandigini, 1’e yakin olmasi ise,
calisilan kurumda is glivenliginin saglanmadigin1 géstermektedir. Bu ¢alismada Cronbach alfa
degeri 0.93 bulundu.
Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi icin uygun istatistik program kullanilmigtir. Normal dagilimi
belirlemede basiklik ve carpiklik katsayilar1 kullanilarak, 6l¢cek puanlarinin normal dagildigini
gostermistir. Tanimlayict istatistik, tek 6rneklem t testi, tek yonli varyans analizi, pearson
korelasyon, anlamlilik durumu igin post hoc Scheffe testi kullanilmustir. Istatistiksel anlamlilik
diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.
Arastirmanin Etik Boyutu
Arastirma verileri toplanmaya baslamadan dnce Mersin Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan 26.03.2015 tarihli ve 2015/95 sayili yazili etik onay alinmistir. Arastirma

verilerinin toplandig1 hastanelerden yazili izin ve hemsirelerden onam alinmistir.
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Bulgular

Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasinin 29.7+6.88 oldugu, %91.8’inin kadin
oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin ¢alisma kosullarina iligkin 6zellikleri olan, hemsirelerin
calisma saatleri, hemsire-hasta oranlari, saglik problemine sahip olma durumu, kurumdan
memnuniyet ve is glivenligini degerlendirme dagilimi Tablo 1’de verilmistir. Bir vardiyada
hemsire-hasta orani incelendiginde hemsgire basina diisen hasta sayilar1 verilmis olup,
Yenidogan-cocuk yogun bakim iinitelerinde calisan hemsirelerin 1-9 arasinda hastaya,
kliniklerinde ise 50 hastaya bakim verdikleri bulunmustur. Hemsirelerin %55.4’{iniin ¢alistig1
kurumdan memnun olmadigi, %66.2’sinin is glivenligini yetersiz degerlendirdigini, %49.8’inin

isten kaynaklanan bir saglik problemine sahip oldugu bulunmustur.

Tablo 1. Hemsirelerin Calisma Kosullarina fliskin Ozelliklerine Gore Dagilimi

Calisma Kosullar: n %

Yogun Bakim Unitelerinde bir Vardiyada bakim verilen ~ 1-2 11 44.00
hasta sayis1 (n:251) 3-4 116 46.20
5-6 58 23.10

7-9 66 26.30

Kliniklerde bir Vardiyada bakim verilen hasta sayisi 10-14 65 38.50
(n:169) 15-20 70 41.40
21-25 15 8.90

26-30 10 5.90

31-50 9 5.30

Bir vardiyada ¢ocuk acil servisinde bakilan hasta sayis1 51-100 25 35.20
(n:71) 101-150 8 11.30
151-250 38 53.50

Kurumdan memnuniyet durumu (n:545) Memnun 243 44.60
Memnun degil 302 55.40

Saglik problemi olma durumu (n:542) Var 270 49.80
Yok 272 50.20

Hemygirelerin kurumu saglik ve giivenlik agisindan Guvenlik yetersiz 229 66.20
degerlendirme durumlar1 (n:346) Giivenlik orta 69 19.90
Guvenlik yeterli 48 13.90

Bir vardiyada ¢alisma saati (n:522) 8 saat 285 54.60
8 ve 16 saat 89 17.00

16 saat 26 5.00

8 /16 /24 saat 122 23.40

Kisaltmalar: n= Orneklem Says1, %=Y lizde
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Calistigr kurumdan memnun olmayan hemsirelerin gerekgeleri ve calisan gilivenligine
yonelik Onerileri Tablo 2’de verilmistir. Hemsirelerin ¢alistigt kurumdan memnun olmayan
hemsireler gerekgeleri sorulmus ve 43 hemsire tarafindan verilen yamitlara gére, hemsirelerin
%46.5’inin meslekte deger gormedigini ve yoneticiler tarafindan olumlu geri bildirimin olmadigini

ifade etmistir.

Tablo 2. Cocuk hemsirelerinin kurumdan memnun olmama nedenleri

Cocuk hemsirelerinin kurumdan memnun olmama nedenleri n %
Psikososyal nedenler (meslekte deger goriillmemesi ve olumlu geri bildirimin olmamast) 20 46.50
Ekonomik sebepler (maasin diisiik olmasi, performansin adil dagitilmamasi 15 3490
Is yiikiiniin fazla olmas (bakim verilen hasta sayismnin fazla olmasi, malzemelerin yetersiz olmast 5 1160
Giivenlik 6nlemlerinin yetersiz oldugu 3 7.00
Toplam 43 100.00

Tablo 3’te ¢ocuk kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin IGO ve alt boyutlarindan aldiklari puan
ortalamalar1 verilmistir. Cocuk hemsirelerinin is giivenligi Olgegi toplam puan ortalamasi
(2.35%0.53) orta diizeyin altinda bulunurken, sirasiyla en diigsiik alt grup puan ortalamasi
“Mesleki Hastaliklar ve Sikayetler” 1.45+0.51, Yonetsel Destek ve Yaklasimlar 1.97+0.75
oldugu belirlenmistir. IGO'iin en yiiksek alt boyut puan ortalamasi, 3.45+1.03 ile Koruyucu
Onlemler ve Kurallar alt boyutunda bulunmustur.

Tablo 3. Hemsirelerin Is Giivenligi Olgegi Alt Boyutlarinin Puan Ortalamalari (n = 545)

IGO ve Alt Boyutlari Minimum Maximum X SS
Mesleki Hastaliklar ve Sikayetler 1.00 5.00 1.45 0.51
Saglik Taramasi ve Kayit Sistemleri 1.00 5.00 3.15 1.07
Kazalar ve Zehirlenmeler 1.00 5.00 2.32 0.96
Yonetsel Destek ve Yaklagimlar 1.00 5.00 1.97 0.75
Malzeme, Arag ve Gereg¢ Denetimi 1.00 5.00 2.76 0.97
Koruyucu Onlemler ve Kurallar 1.00 5.00 3.45 1.03
Fiziksel Ortam Uygunlugu 1.00 5.00 3.11 1.06
iGO Toplam Puan 1.00 5.00 2.35 0.53

Kisaltmalar: X: Aritmetik ortalama, SS: Standart sapma, n: Ormeklem sayisi

Tablo 4’de hemsire-hasta oraninin iIGO ve alt boyutlarimin puan ortalamalarina gore
dagilimi verilmistir. Cocuk servislerinde hemsire-hasta oraninin 10-50 arasinda degistigi, 6zellikle
21-25 hastaya bakim veren hemsirelerin en diisiik puan ortalamasinin mesleki hastaliklar ve
sikayetler alt boyutunda oldugu belirlenmistir. Cocuk servislerinde ¢alisan hemsirelerin bakim
verdigi hasta sayisi arttikca kazalar ve onlemler alt boyutunda elde edilen puanlarin diistiigi
bulunmustur. Acil servislerde 101-150 arasinda hastaya bakim veren hemsireler yoneticilerin

yeterince desteklemedigini diisiindiigii bulunmustur.
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Tablo 4. Hemsirelerin Bakim Verdikleri Hasta Sayilar ile is Giivenligi Olcegi Alt Boyut Puan Ortalamalari

Is Giivenligi Olgegi Boyutlarmmn Puan Ortalamalar
MHS STKS KZ YDY MAGD KO  FOU iGOToplam
X+SS  X#SS  X#SS  X+SS  X#SS = X#SS = X#SS X+SS

Bakim Verilen Hasta Sayisi
1-2 1424034 271117 2.38+0.88 2.04+0.80 2.62+0.95 3.16+1.14 3.30+1.01 3.29+1.01
Yogun 3-4 153053 3.20+0.95 253+0.89 2.16+0.78 2.85+0.96 3.69+0.85 3.38+1.00 3.38+1.00
Bili(teuﬁzri 5-6 1424052 2.88+1.15 2.18+0.95 1.86+0.77 2451098 3.29+1.22 297+1.11 2.96+1.11
79 155+0.62 3.06+1.19 2.42+101 1.93+0.77 2.86+0.92 3.50+1.02 3.30+1.10 3.30+1.09
fdegeri 0.765 1.588 1.816 2411 2.702 1.909 2.060 3.700
p°degeri 0.515 0.193 0.145 0.067 0.046 0.129 0.106 0.012

10-14 160+0.62 3.11+0.95 2.65+094 222+0.84 2.91+0.99 3484097 3.18+1.02 3.17+1.01
1520 139040 3.22+0.85 2.19+0.85 1.80+0.58 2.90+0.97 3.43+0.96 3.20+0.95 3.19+0.94
Klinikler 21-25 113+#021 3.38+153 2.08+0.87 2.16+0.52 2.86+0.91 3.60+092 3.11+0.70 3.10+0.70
26-30  1.79£0.73 3.58+0.88 1.85+0.84 1.96+0.78 2.40+0.87 3.35+054 2.81+1.03 2.81+1.03
3150 127+042 2.95+1.04 1.93+0.88 1.98+0.71 2.66+0.95 3.07+1.01 2.71+107 2.71+1.06
fdegeri 3.629 0.837 4.136 2.965 0.718 0.754 1171 2154
p°degeri 0.007 0.503 0.003 0.021 0.581 0.557 0.326 0.077
51-100 1574060 3.24+0.77 2.45+1.10 2.24+0.75 3.02+0.89 3.40+0.81 3.40+0.85 3.36+0.83

gé)r(\:/l:I;ACil 101-150 1.27+0.36 1.96+0.94 2.27+1.35 1.98+0.65 2.90+147 3.20+1.54 2.78+1.62 2.78+1.62

151-250 1.34+0.39 3.34+1.22 2.69+110 1.72#0.62 3.02+1.15 3.50+1.17 2.88+1.30 2.88+1.29
fdegeri 2.187 5.700 0.665 4.292 0.041 0.265 1537 1585
PP degeri 0.120 0.005 0.518 0.018 0.960 0.768 0.223 0.213

Kisaltmalar: X: Aritmetik ortalama, SS: Standart sapma,  Tek yonlii varyans analizi

Tablo 5’te hemsirelerin ¢alisma kosullarina iliskin dzellikleri ile IGO ve alt boyutlarinmn puan
ortalamalarma gore dagilimi verilmistir. Calistig1 kurumdan memnun olmayan hemsirelerin iIGO
toplam puan ve alt boyutlarindan mesleki hastaliklar ve sikayetler, saghk taramasi ve kayit
sistemleri, yonetsel destek ve yaklagimlar, malzeme arag¢ gereg¢ denetimi, koruyucu onlemler ve
kurallar, fiziksel ortam uygunlugu alt boyut puan ortalamasindan anlaml diizeyde diisiik aldigi
belirlenmistir. Isten kaynaklanan saglik problemi olan hemsirelerin IGO toplam puan ve alt
boyutlarindan mesleki hastaliklar ve sikayetler, yonetsel destek ve yaklasimlar, kazalar ve
zehirlenmeler, fiziksel ortam uygunlugu alt boyut puan ortalamasindan anlaml diizeyde diisiik
aldig1 belirlenmistir. Is giivenligi uygulamalarini yetersiz degerlendiren hemsirelerin IGO toplam
puan ve alt boyutlarindan mesleki hastaliklar ve sikayetler, yonetsel destek ve yaklagimlar, malzeme
arac gerec denetimi, saglik taramasi ve kayit sistemleri, fiziksel ortam uygunlugu alt boyut puan

ortalamasindan anlamli diizeyde diisiik aldig1 belirlenmistir. Yalmzca gece vardiyasinda (16 saat)

27


mailto:editor@

Yasam Boyu Hemsirelik Dergisi & Journal of Life Long Nursing 2025;6(2):20-33
wwwi:lInursing.com - editor@IInursing.com

calisan hemsirelerin kazalar ve zehirlenmeler, yonetsel destek ve yaklasimlar alt boyut puan

ortalamasinin anlaml diizeyde diisiik oldugu belirlenmistir (p<0.05).

Tablo 5. Hemsirelerin Cahsma Kosullarma iliskin Ozellikleri ile is Giivenligi Olcegi Alt Boyut Puan Ortalamalari

Is Giivenligi Olcegi Alt Boyutlarmm Puan Ortalamalan
MHS STKS KZ  YDY MAGD KO FOU  iGO Toplam
X+SS X+SS X+SS  X#SS  X#SS X+SS X+SS X+SS

Kurumdan memnuniyet durumu

Memnun 1531055 3.38+1.02 2.38+0.95 2.17+0.78 2.94+096 3.64+096 3.30+1.02 3.30+1.01
Memnun degil 1391047 2.88+1.07 2274097 1751066 2.56+0.92 3.28+1.04 290+1.06 2.89+1.06
tdegeri 3.227 5.640 1.332 6.777 4.600 4.207 4.535 7.124

p? degeri <0.001 <0.001 0.183 <0001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Saglik problemi olma durumu

Var 1344042 3184113 2144093 1.82+066 2.73+092 350108 299+1.06 2.98+1.05
Yok 1594058 313+1.01 253+0.96 2.11+0.80 2.79+1.02 344+098 3.26+1.06 3.26+1.06
tdegeri -5.650 0.519 4711 -4661 -0.737 0.716 -3.002 -3.976
p? degeri <0.001 0.604 <0.001 <0.001 0.461 0474 0.003 <0.001

Hemgirelerin kurumu saghk ve giivenlik acisindan degerlendirme durumlar
Guvenlik yetersiz 1.39+046 2.85+105 240+094 1.79+0.71 2.66+1.00 327+1.02 2974111 2.96+1.11

Glivenlik orta 1614046 323+0.96 2544083 2.26x0.71 3.02+090 357084 3.29+098 3.28+0.98
Givenlik yeterli 166+0.75 3.39+£1.06 266+1.08 2.47+0.86 2.90+1.08 3.60+097 351+1.07 3.51+1.06
fdegeri 8.723 7.668 1.848 23.770 4.075 3.899 6.235 17516
p° degeri <0.001 <0.001 0.159 <0.001 0.018 0.084/ 0.002 <0.001
Vardiyada calisma saati

8 saat 1.45+0.53 3.21+1.08 2.30+0.95 2.07+0.78 2.83+0.98 3.48+1.01 3.17£1.05 3.17+1.05
8/16 saat 1.44+0.48 3.02+0.97 2.30+0.92 1.73+0.67 2.79+0.96 3.40+0.97 3.15+1.05 3.15+1.05
16 saat 1.40+£0.38 3.02+0.96 2.21+0.70 1.7440.64 2.64+0.91 3.09+0.99 2.78+0.93 2.78+0.93
8/16/24 saat 1.54+0.53 2.95+1.02 2.65+0.95 2.0840.74 2.78+0.99 3.51+0.90 3.29+1.01 3.29+1.01
f degeri 1.144 2117 4,537 6.150 0.366 1.509 1.720 2.314
p° degeri 0.331 0.097 0.004 <0.001 0.777 0.211 0.162 0.075

Kislatmalar: X: Aritmetik ortalama, SS: Standart sapma, 2 Tek érnelem t testi, °: Tek yonlii varyans analizi

Tartisma

Arastirmada ¢ocuk kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin ¢aligsma ortamlarini ve galistiklari
kurumlari ¢alisan sagligi ve is giivenligi yoniinden degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir. ILO
hemsirelerin “saglikli olma” ve gilivenli ve saglikli bir hastane ortaminda ¢alisma” hakkina
sahip olmasi gerektigini vurgulamaktadir. Ancak bulgularimiz, ¢ocuk Kliniginde calisan

hemsireler is glivenligi uygulamalarini orta diizeyin altinda degerlendirerek, is giivenliginin
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istendik diizeyde saglanamadigini gOstermistir. Literatiir incelendiginde hemsirelerin is
giivenligi uygulamalarint degerlendirme sonuglar1 ile arastirma bulgumuzun paralellik
gosterdigi belirlenmistir. (1820

Arastirmamizda, c¢ocuk hemsirelerinin is gilivenligi uygulamalarina yonelik
degerlendirmelerinde mesleki hastaliklar ve sikayetler ile yonetsel destek ve yaklagimlar alt
boyutlarinda en diisiik puan ortalamalarna sahip olmalar1 endise verici bir durum olarak
degerlendirilmistir. Nitekim literatiirde yapilan pek ¢ok calismada da saglik calisanlarinin
yiiksek risk altinda c¢alistiklar1 vurgulanmaktadir.**2? Bir diger ¢nemli bulgu ise, ¢ocuk
hemsirelerinin yoneticilerinden yeterli destegi gormediklerini ve mesleklerinde yeterince deger
verilmedigini  hissettiklerinin ~ belirlenmesidir.  Bu  bulgu literatir ile benzerlik
gostermektedir.**?® Ote yandan, arastrmamizda hemsirelerin saglik taramas:, malzeme
giivenligi, koruyucu onlemler ve fiziksel ortamin uygunlugu alt boyutlarindan aldiklar1 puan
ortalamalarinin ortalamanin {lizerinde oldugu ve bu konulardaki uygulamalar1 genellikle yeterli
bulduklar1 tespit edilmistir. Bu bulgu,literatir ile benzerlik gostermektedir.(92%

Hemsireler mesleki yasamlari boyunca agir is yiikii ve yiiksek diizeyde stresli
ortamlarda ¢alismaktadir.?%?% Arastirmamizda, gocuk hemsiresinin bir vardiyada yogun bakim
unitesinde 1-9 arasinda hastaya, servislerde 10-50 arasinda degisen hastaya, ¢ocuk acilde ise
150 hastaya bakim verdigi bulunmustur. ICN, bir hemsirenin yogun bakimda bir en fazla iki
hastaya, servislerde ise en fazla dort hastanin bakilmasimi tavsiye etmekte® ancak, birgok
calismada hemsire basina diisen hasta sayisinin yiiksek oldugu 6ne ¢ikmaktadir.?%2627) Hemsire
basina diigsen hasta sayinin artmas, is yiikiinii arttirarak hemsirelerin is performansin diigmesine
ve hatalara neden olmaktadir.?%%29) Arastirmamizda hemsire basmna diisen hasta sayisi
arttikca, is giivenligi uygulamalarinin goz ardi edildigi belirlenmistir.

Aragstirmamizda kazalar ve dnlemler alt boyutunda en diisiik puan ortalamasinin gece
vardiyasinda 16 saat ¢alisan hemsirelerin oldugu bulunmustur. Calismalar, hemsirelerin uzun
calisma saatlerinin yorgunlugu arttirarak, kazalarin olugsmasina ve saglik problemlerinin ortaya
¢ikmasina neden oldugunu gostermektedir,(10-22:3031)

Arastirmamizda c¢alistigt kurumdan memnun olmayan ve giivenligi yetersiz
degerlendiren hemsirelerin, calisma ortamimi mesleki hastaliklar yoniinden riskli, saglik
taramast ve kayit sistemlerinin yetersiz, yonetsel destegi yetersiz buldugu belirlenmistir.
Arastirmamizda, hemsirelerin c¢alistigt kurumdan memnun olmama gerekgeleri arasinda
sirasiyla; meslekte yeterince deger gormedigini, ekonomik nedenleri, is yiikiiniin fazla olmasi

gibi nedenler gosterilmistir. Literatiirde is saglig1 ve gilivenligini yetersiz bulan ve kurumdan
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memnun olmayan hemsirelerin, calisma ortamindaki risklere karst olumsuz tutum
gelistirdikleri bildirilmektedir.(832-34)

Arastirmamizda saglik problemi olan hemsirelerin is glivenligi uygulamalarini yetersiz
degerlendirdikleri bulunmustur. Literatirde, hemsirelerin olumsuz ¢alisma ortamlar1 nedeniyle
sagliksiz yasam tarzi aliskanliklarima ve saglik problemlerine daha yatkin oldugu
bildirilmektedir. (15223537
Sonug ve Oneriler

Sonug olarak, kurum memnuniyetinin diisiik olmasi, is kaynakli saglik sorunlarinin
yasanmasi ve ¢aligilan kurumun ¢alisan giivenligi acisindan yetersiz olarak degerlendirilmesi,
hemsirelerin is gilivenligi uygulamalarini da yetersiz bulmalarina neden olmaktadir. Ayrica,
hemsire basina diisen hasta sayisinin artmasi, hemsirelerin birgok koruyucu onlemi ihmal
etmesine ve mesleki hastaliklara karsi daha yiiksek risk altinda kalmasina neden oldugu
belirlenmistir.

Arastirma sonuglarina gore, hemsire basina diisen hasta sayisinin yasa Ve
yonetmeliklerle standart hale getirilmesi, mesleki hastaliklarin 6nlenmesi amaciyla fiziksel ve
ruhsal saglik taramalarinin diizenli olarak yapilmasi 6nem arz etmektedir. Ayrica, yonetsel
destegin artirillmasi, kurum ve birim diizeyindeki memnuniyetin periyodik olarak
degerlendirilmesi ve fiziksel calisma kosullarinin hemsirelerin ihtiyacglarina uygun sekilde
yeniden diizenlenmesi Onerilmektedir. Bununla birlikte, hemsirelerin is glivenligi
politikalarinin belirlenmesinde aktif rol almasi, ekonomik kosullarinin iyilestirilmesi, uygun
calisma ortamlarinin saglanmasi, hasta-hemsire oranimnin uluslararasit standartlara gore
belirlenmesi ve is ylikiinlin azaltilmasi da hem calisan sagliginin korunmasi hem de bakim
hizmetlerinin niteliginin artirilmasi agisindan 6nemlidir.

Arastirmanin Simirhliklar:

Akdeniz bolgesinde bulunan iki ilin tiim hastanelerinde calisan ¢cocuk hemsireleri ile
yapilmig olmasi aragtirmanin gii¢lii yoniinii olusturmaktadir. Cocuk kliniklerinde hemsirelerin
yalnizca bakim verdigi hasta sayisi belirlenmis, ancak hastalarin bakim yiikiiniin, is yiikiine

etkisi incelenmemistir. Bu durum arastirmamizin sinirliligi olarak belirlenmistir.
Cikar Catismasi1 Beyani

Yazarlar tarafindan herhangi bir ¢ikar ¢catismasi beyan edilmemistir.
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