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1. OZET

ISTANBUL'DAKI PROTEZ-ORTEZ YAPIM VE UYGULAMA MERKEZ
SORUMLU MUDURLERINDE, MESLEKI TUKENMISLIK DUZEYININ
IS DOYUMUNA ETKISI

Protez-Ortez Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu Miidiirleri (Sorumlu Miidiir),
ortopedik ihtiyag sahiplerine 6zel protezin/ortezin imalati, provasi ve tesliminde
gorev alan, bunlarin geri 6deme islemlerinde Sosyal Gilivenlik Kurumu (SGK)
gibi diger kurumlara kars1 yetkili ve Protez-Ortez Uygulama Merkezi’'nin
(Merkez) isleyis ve siirdiiriilebilmesinden sorumlu kisidir. Sorumlu Miidiirlerin
tizerindeki bu is ylikii motivasyon, mesleki tikenmislik ve is doyumunun
azalmasina neden olabilir.

Bu c¢alisma, Sorumlu Miidiirlerin tiikenmislik diizeyi ve is doyumu arasindaki
iliskinin belirlenmesi amaciyla istanbul’daki 22-65 yas aras1 Sorumlu Miidiirlere,
birinci asamas1 sosyo-demografik sorular; ikinci asamasi Maslach Tiikenmislik
Olgegi ve iigiincii asamas1 Minessota Is Doyum Olgegi olan anketler Google
Form {izerinden hazirlanarak iletildi. 1 Agustos-13 Eyliil 2019 tarihleri arasinda
yanitlar kabul edildi, verilerin analizinde SPSS programi kullanildi.

Calismaya katilan 58 Sorumlu Miidiiriin (%22,4 kadin, %77,6 erkek) yas
ortalamalar1 35,7 y1l idi. Sorumlu Miidirlerin tiikenmislik diizeyi ve is doyumu
arasinda orta ve yiiksek siddette negatif yonde fark tespit edildi. Sorumlu
Miidiirlerin tiilkenmislik diizeyinin diisiik, is doyumunun yiiksek oldugu bulundu.
Cinsiyet, mesleki unvan ve isyerindeki pozisyon tiikenmislik diizeyi ile is
doyumunu etkilemedi. Evli, cocuklu ve orta yas grubundaki katilimcilarin
tilkkenmislik diizeyi daha diisiik, i3 doyumu daha yiiksekti. Hizmet siiresi uzun
olan ve memnun olanlarin is doyumu anlamli olarak daha yiiksekti.

Calisma kosullar1 yogun ve stresli olan Sorumlu Miidiirlerin tiikenmislik
diizeylerinin diisiik, is doyumunun yiiksek olmasi mesleki basarilar1 ve buna
bagli manevi tatminden kaynakli olabilir.

Anahtar Kelimeler: Protez-Ortez, Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi,

Sorumlu Miidiir, Tiikenmislik, Is Doyumu



2. ABSTRACT

THE EFFECTS OF THE BURN OUT LEVEL OF PROSTHESIS-
ORTHOSIS AND APPLICATION CENTER RESPONSIBLE MANAGERS
IN ISTANBUL ON THE JOB SATISFACTION

Prosthesis and Orthosis Application Center Responsible Managers (RM) has a
large role in the user-specific manufacturing, processing and delivery of
prosthetics/orthosis, but also in maintaining the steps of the procedures due to the
product-specific Social Security Institution (SSI) and maintaining the continuity
of the POAC. These tasks of RM may lead to emotional exhaustion, decreased
motivation and job satisfaction. This study aimed to determine the relationship
between the burnout level and job satisfaction of Responsible Managers.

RM between the ages of 22 and 65 who worked in Istanbul were included. A
web-based survey that includes socio-demographic questions, the Maslach
Burnout Inventory and Minnesota Satisfaction Questionnaire were prepared by
Google Form and forwarded to all participants. Responses were accepted
between 1.08.19-13.09.19 and statistical analysis of obtained data was analysed
with SPSS.

58 RM (22.4% female, 77.6% male) were included the study. The mean age of
the RM were 35.7 years. Moderate to high intensity negative corellation were
found between the burnout level and the job satisfaction in RM. The burnout
level of RM was low and the job satisfaction was high. Gender, professional title
and work status did not affect burnout levels and job satisfaction. Participant who
was middle-aged, married and had children had lower burnout levels and higher
job satisfaction. The job satisfaction of those who had a long service time and
was satisfied were significantly higher.

Despite the intense and stressful working conditions, professional achievements
and the spiritual satisfaction provided from the patient might be effective on low

level burnout and high level job satisfaction in RM.

Key Words: Prosthesis and Orthosis, Prosthesis and Orthosis Application

Center, Responsible Managers, Burnout Level, Job Satisfaction



3. GIRIS VE AMAC

Meslek sorumlulugunun fazla oldugu, insana hizmet veren ve insan iligkilerinin
on planda oldugu meslek gruplarinda tiikenmislik diizeyinin zamanla arttigi, is
doyumunun ise azaldig1 goriilmektedir. Bu siireg, ¢alisanlarin stres altinda olmasiyla
calisma performansini, is yeri icindeki iletisimini ve duygusal durumuna
etkilemektedir (1). Saglik calisanlar1 ve Ogretmenlerin tilkenmislik yoniiyle risk
altinda oldugu bildirilmistir.

Tiikenmiglik/Burnout sendromu ilk defa Herbert Freundenberger ile 1974 yilinda,
is ve ise bagll olarak olusan s tres, fiziksel ve zihinsel yorgunluk ile giindeme
gelmistir (2).

Freundenberger tilkenmisligi basarisizlik, ylpranma, kisinin
sinerjisini kaybetmesi, kisisel isteklerini tatmin edememesi ile kiside meydana gelen
tiikenme hali olarak tanimlamistir (3).

1981 yilinda ise tikenmisligin en ¢ok kabul gbren tanimi ise Maslach yilinda
yapmustir. Maslach’a gore tiikenmislik, siirekli olarak insanlarla yiiz yiize ¢alisan
kisilerde zihnen ve bedenen bitkinlik, siirekli yorgunluk hissi, kendisini bigare,
hayattan beklentisi kalmamis umutsuz hissetme halini karsisindaki hizmet ettigi
kigilere gosterme halidir (4).

Maslah yaptigi tanimlamaya gore tiikenmislik ii¢ alt boyuttan olugsmaktadir.
Bunlardan ilkini duygusal tiikenmislik (MAS-DT) olarak adlandirmis, MAS-DT’yi
tikenmisligin igsel boyutu ayni zamanda tiikenmisligin en 6nemli belirtisi olarak
tanimlamistir.

Ikincisi alt boyutunu ise duyarsizlasma (MAS-DY) olarak adlandirmis, MAS-
DY’y tikenmisligin kisiler arast boyutunu oldugunu tanimlamistir. Bu durum ise
calisanin hizmet ettigi karsisindaki kisinin “kisi” oldugunu goz ardi ederek bir nesne
gibi duygu ve sevgiden noksan tavirlar sergilemesi ve davranmasi olarak
tanimlamistir.

Uciincii  alt boyutunu ise kisisel basar1 noksanligi (MAS-KBN) olarak
adlandirmis, MAS-KBN’n1 ise kisinin kendisini basarisiz, sorunlarin {stesinden

gelemeyen birisi olarak gormesi seklinde tanimlamistir. Giidiik ise MAS-KBN’n1



tarif ederken MAS-KBN durumu yasayan birisi kendisini olumsuz olarak
degerlendirme halindedir seklinde tanimlamistir (5).

Sucuoglu ise tikenmisligi, MAS-DT ve MAS-DY diizeylerinin artmasi ile
birlikte MAS-KBN diizeyinin azalma durumu olarak tarif etmistir (6).

Engin, Maslach’in tikenmisligin ilk boyutu olarak tanmimladigit MAS-DT
tiikenmislik temelini olustururken, MAS-DY ve MAS-KBN boyutlar1 tiikkenmisligi
tamamlayan diger boyutlar olarak belirtmistir (7).

Is doyumu ilk defa 1920’lerde giindeme gelmistir. is doyumu, calisanlarin islerine karsi
duyduklart hognutluk ya da hosnutsuzluk durumu yani calisanlarin isine karsi hissettigi ve
gosterdigi tavir durumudur (8),

Is doyumu, isin kazandirdiklariyla calisanin beklentileri birbirine uydugu zaman
olusmaktadir (9).

Tiikenmislik ve is doyumu ¢alisanin is performansinda 6nemli bir etkendir.
Tiikenmiglik bir taraftan calisanin is doyumunu olumsuz yonde etkileyip is
doyumunu azaltir iken c¢alisanlarin sosyal ve kisisel uyumlarini olumsuz yonde
etkilemektedir (10).

Calisanin i3 doyumu ve tiikenmislik diizeyi arasinda bozulan denge ve
dengesizlik, calisanin is stresin artirmakta, kisinin fiziksel ve ruh halini olumsuz
yonde etkilemekte ve bu durum verilen hizmet kalitesini diigirmektedir (11).

Calisan, verilen hizmet kalitesi ve toplumun saglik dengesi ve bu denge, is
doyum ve tikenmislik diizeyini olumsuz olarak etkileyen faktorlerin tespiti
onemlidir. Bu olumsuz etkenlere karsi ¢6ziim odakli tedbirler alinmasi, i doyum
diizeyinin artirmasi, tikenmiglik diizeyinin de azalmasi, 6énemli bir etken olacaktir
(12).

Protez-Ortez Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu Miidiirleri (Sorumlu Miidiir),
protezin/ortezin kullaniciya 06zel imalatinda, satis ve uygulamasindan, bakim-
onarimindan ve Protez-Ortez Yapim ve Uygulama Merkez (Merkez) faaliyetlerinden
sorumlu kisi olup protez-ortez teknisyeni-teknikeri ve sorumlu miidiir sertifikasi olan
kisilerden olusmaktadir. Sorumlu Miidiirler; hastalar ve aileleri, doktor, fizyoterapist,
psikolog ve ilgili branglarin saglik profesyonelleri ile multidisipliner olarak
calismakta ve merkez isleyisinin siirdiiriilebilir olmasi adina idari ve finansal isleyisi
takip etmektedir. Regetelendirilen ve imal edilen iiriinlere 6zel Saglik Uygulama

Tebliginde (SUT) odemeleri ve SGK siireglerinin gergeklestirilebilmesi igin takip
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edilmesi, gereken yasal islemler ve isleyisin siirdiiriilmesi Sorumlu Miidiirler igin
zorluk olusturmaktadir. Protez-ortez alaninda ¢alisan saglik profesyonellerinin
tilkkenmislik diizeyi ve is doyumu daha 6nce arastirilmamastir.

Calismanin amac1, mesleki ve idari yonden is yiikii fazla olan Istanbul ilindeki
Sorumlu Miidiirlerin tiikkenmislik diizeyini, i doyumunu belirleyerek arasindaki

iliskiyi tespit etmektir.



4. GENEL BIiLGILER

4.1. Protez-Ortez

Protez-ortez; dogustan veya herhangi bir sebepten kas, iskelet ve sinir sisteminin
zarar gormesi nedeniyle olusan ortopedik problemlerin giinlik yasam aktivitelerini
kisitlamas1 durumunda viicut yapilarini desteklemek, sabitlemek veya diizeltmek
amaciyla kullanilan tibbi cihazlardir (13).

“Ortez; insan viicudunun herhangi bir organinin hareketlerine yonelik olarak
fonksiyonlarni kolaylastirma, kisitlama, sabitleme, yardimci olma, dnleme veya
diizeltme amaciyla kullanilan arag, alet ve cihazlarin ortopedik yardimer pargalaridir
(13). Ortez i¢in arag, alet, cihaz, splint, atel, brace, aparey gibi terimler
kullanilabilmektedir (el ortezi igin el ateli, el splinti, el brace gibi)” (14). Ortezler
hazir bulunabildigi gibi i1smarlama olarak yani hastaya 6zel Ol¢li ve prova ile
tiretilmekte ve uygulanmaktadir (13,14).

Protez; konjenital olarak gelismemis veya herhangi bir nedenle eksilen bir uzvun
farkli seviyelerde yerini alabilecek arag, alet ve cihazlardir (15,16). Protezler
disaridan uygulanan bacak ve kol gibi takilip ¢ikarilabilen (suni uzuv) dis protezler
ve ameliyat ile patolojik eklemlerin degistirilmesi seklinde viicut igerisinde
kullanilan sabit endoprotez seklinde olabilir (14).
Ortopedik protez-ortez meslegi; bir taraftan anatomi, fizyoloji, kinezyoloji,
biyomekanik gibi teorik tibbi bilgileri bilmeyi diger taraftan da alet, edevat, makina,
teghizat, atdlye ve materyal teknolojisi, mekanik gibi miihendislik bilgilerini
kullanmay1 ve is giivenlik tedbirlerini almay1 gerektiren bir meslektir. Teorik olan
tibbi ve miihendislik bilgilerinin yaninda, dikis dikme, al¢iya sekil verme, ii¢ boyutlu
diistinebilme ve diisiinceyi Computer Aided Design-Computer Aided Manufacturing
(CAD-CAM) gibi teknolojik sistemleri kullanarak tasarlama ve gerceklestirmeyi,
kesme, egeleme, delme Ve sekillendirme gibi uygulamalar1 yapabilmeyi gerektirir.
Ortez-protez meslegi ihtiya¢c sahibi ortopedik engelli kisilerin hareket
kabiliyetini artirip, bagimsizligini saglayacak yardimei geregleri tasarlayan, yapan ve

uygulayan bir meslek dalidir (17).



Bu anlamda her protez-ortez kullanicisinin farkli bir deformite ve engelle
sahip olmasi neticesi her bir kullanic1 i¢in 6zel bir tasarim yapilmasini
gerektirmektedir. Gelisen teknoloji ile meslege yeni iiriin ve bilgiler eklenmektedir.
Mezuniyet sonras1 gelismelerin takip edilmesi, bilgi ve beceriyi arttirmaya yonelik
kurs ve egitimlere katilmasi ve bu kapsamda bilgilerin hep giincel tutulmasi
onemlidir.

Ihtiya¢ sahibi kisiye 6zel protez-ortezleri ismarlama olarak iireten ve/veya
uygulanmasini yapan ve meslegi icra edecek kisilerin meslegine ve yapim ve/veya
uygulamasinin yapildigi merkezlere ait tamimlar Saglik Bakanligi tarafindan
yapilmistir (15). Protez-ortez yapimina dair pratik ve teknik bilgilere sahip olup
Saglik Bakanligi tarafindan yetkileri tanimlanmis gruplar; yurt disindan alinan
egitimin denkligi kabul edilmis mesleki diploma sahipleri, tibbi protez-ortez
teknisyeni/teknikeri (Ortez-protez teknikeri, Ortez-protez teknisyeni) ve Sorumlu
Miidiir sertifikasina sahip kisilerdir (15). Bu tanimlarin aldiklar1 egitim ve igerikleri

farkliliklar gostermektedir.

4.2. Protez-Ortez Egitimi

Ulkemizde ortez-protezin daha dogrusu mekanik ortopedinin ortaya ¢ikmasi
I. Sultan Abdulhamid devrinde masraf nazir1 Sadettin Pasa’nin ampute bacagina
Paris'ten iki defa protez getirilmesiyle baslamistir (18). Ugiincii defa protez
getirilmek istenince protez bedelinin {igyliz altina ¢ikmasi, zamanin padisahini
kizdirmig ve bu gibi islerin ililkede yapilmasini istemistir. Bunun i¢in bahriyeden
makine sinifindan iki subay ve tophaneden de iki kara subayinin Paris'e Ortez-Protez
islerini 6grenmek lizere gonderilmesi kararlastirilmistir (19).

Diploma ile belgelendirilen ilk protez-ortez egitimi 16 Haziran 1970 tarihinde
Federal Alman Hiikiimeti ile T.C. Hiikiimetimiz arasinda akt edilen Teknik Is
birligine dayali agilan Istanbul Ortopedi Teknisyen Okulu’nda 1982 yilinda ilk
ogrencilerin kabul edilmesiyle baslamis olup protez-ortez egitimi giiniimiizde
oOnlisans, lisans, yiiksek lisans diizeylerinde egitime devam etmektedir.

Ortopedik protez-ortez programlarinin isimleri, 6n lisans programlarinda
“Ortopedik  Protez-Ortez”, lisans programlarinda ise “Ortez-Protez” olarak

gecmektedir.



4.2.1. Ortaogretim (lise) ve 6n lisans programlari

Ortadgretim (lise) diizeyinde ortopedik protez-ortez boliimiinden mezun olan
kisiler Ortopedik Protez-Ortez Teknisyeni unvanini almaktadir.

1982 yilinda dgrenci almayan baslayan istanbul Ortopedi Teknisyen Okulu
1987 yilinda ilk, 1988 yilinda ise ikinci mezunlarini verdikten sonra istenilen
dogrultuda ilerlemeyen proje kapsaminda giincelleme yapilmasiyla 1989 yilinda
yeniden 6grenci alimina baglanmis, ilk mezunlarini ise 1993 yilinda vermistir. 18
Ocak 2014 tarih ve 28886 sayili Saglik Bakanlig1 ve bagl kuruluslarinin teskilat ve
gorevleri hakkinda kanun hiikmiinde kararname ile bazi kanunlarda degisiklik
yapilmasina dair kanununun 29. maddesinde, 219 sayili Kanuna eklenen gegicCi
madde ile protez-ortez programinin da iginde oldugu tiim saglik meslek liselerinin
programlari kapatilmistir (20). Boylelikle ilk 6grencilerini 1982 yilinda alan protez-
ortez ortaggretim egitimi, 35 yil sonra 2017 yilinda son mezunlarini vermistir.

Tiirkiye’de on lisans seviyesinde protez-ortez egitimi veren iki yillik
programlar, OSYM Temel Yeterlilik Testi (TYT) puanlaria gore 6grenci almakta ve
agirlikli olarak Saglik Meslek Yiiksek Okulu biinyesinde egitim vermektedirler.

2019-2020 akademik yili itibariyle tamami Istanbul’da sekiz vakif
tiniversitesi, farkli illerde bulunan dokuz devlet iiniversitesi, Kibris’ta bulunan iki
tiniversite olmak ftizere Tirkiye genelinde toplamda 19 ortopedik protez-ortez
Onlisans programi bulunmaktadir.

Tababet ve Suabati San'atlarnin Tarzi Icrasina Dair Kanun’da teknisyen ve
teknikerlerin 1§ ve gorev tanimlari ortadgretim ve 6n lisans mezunlari i¢in tek madde

ile tibbi protez-ortez teknisyeni/teknikeri adi altinda yapilmustir.

4.2.1.1. Tibbi protez-ortez teknisyeni/tekniker ve gorevleri

“T1bbi protez-ortez teknisyeni/teknikeri; saglik meslek liselerinin ve meslek
yiiksekokullarinin tibbi protez-ortez programlarindan mezun; kaybedilen organlarin
islevlerini kismen de olsa yerine getirecek yapay organlar ile desteklenmesi,
korunmasi ve diizeltilmesi gereken viicut kisimlarina uygulanacak yardimei cihazlar
ve aletleri tasarlayan, kullanima hazir hale getiren, onarimini yapan ve uzman tabip

denetiminde hastaya uygulayan saglik teknisyeni/teknikeridir” (21).



“a) T1ibbi protez-ortezin imalatinda ve hastadan 6l¢ii aliminda gorev alir, algt
modeli hazirlar, protezi ve ortezi imal eder, provasinda gorev alir. Hastaya protez-
ortezin isleyisi, bakimu ile ilgili bilgi verir.

b) Tibbi protez-ortezin bakimi, tamiri ve kontroliinde gorev alir. Yapi
pargalarini birlestirir, soker ve yeniler.

¢) Hazir mamulleri ve meme protezini hasta iizerine uygular, yar1 hazir
mamulleri hasta {lizerine uyarlar, yardimci cihazlar hastalarin kullanimina uygun
hale getirir.

¢) Hekim esliginde disaridan stabilizasyon igin 6n hazirligi yapar, yumusak
ve al¢1 sargi yapar, pozisyonlama yapar, disaridan yapilan stabilizasyonu ¢ikarir.
Olas1 yan etkileri kontrol eder ve hastay: bilgilendirir.

d) Tibbi protez-ortez yapim ve uygulama hizmetlerinin yiiriitiilmesinde atdlye
sarf ve demirbas malzemeleri temin eder, bakimi1 ve onarimin1 yaptirir, uygulanacak

protez-ortezin hijyenini saglar.”

4.2.2. Protez-ortez lisans ve lisansiistii programlari

Tirkiye’de lisans seviyesinde protez-ortez egitimi veren dort yillik
programlari, agirlikli olarak Saglik Bilimleri Fakiiltesi biinyesinde egitim vermekte
ve Lisans Yerlestirme Sinavi ile Dikey Gegis Sinavi sonuglarina gore 6grenci kabul
etmektedir

2019-2020 akademik yili itibariyle tii¢ vakif iiniversitesi, bir devlet
iniversitesi olmak fiizere Tiirkiye genelinde toplamda dort ortez-protez lisans
programi bulunmaktadir.

Yiiksek Lisans egitimine, tiniversitelerin kendi kurullar1 tarafindan belirlenen
esaslara uygun ogrenciler kabul edilmektedir ve bu esaslar incelendiginde Protez-
Ortez velveya Fizyoterapi ve Rehabilitasyon boliimlerinden mezun kisilerin kabul
edildigi goriilmektedir.

2019-2020 akademik yili itibariyle iki vakif iiniversitesi ve iki devlet
tiniversitesi olmak tizere Tiirkiye genelinde toplamda dort protez-ortez yiiksek lisans
programi bulunmaktadir (22-24).

Heniiz lisans ve lisansiistii mezunlarinin gilincel kanun ve yonetmelik

kapsaminda mevcut bir is ve gorev tanimi bulunmamaktadir. Bu programlari olan



tiniversitelerin mezunlar1 i¢in yapmis olduklart tanim ve gorev dagilimlar

bulunmaktadir.

4.2.3. Sorumlu Miidiir Sertifika Egitimi

Bakanligin koordinatorliigiinde “3/12/2008 tarihli ve 27073 sayili Resmi
Gazetede yaymlanan Ortez-Protezleri Ismarlama Olarak Ureten ve/veya Uygulayan
Merkezler ile Isitme Cihazi Satis ve Uygulamasi Yapan Merkezler Hakkinda
Yonetmeligin gecici 2’nci maddesi hiikkmiine gore teorik ve pratik uygulamalari
iceren “Sorumlu Miidiir Sertifika Egitimi”’dir (13). Teorik ve pratik egitimin konu
ve ders saatleri ayn1 yonetmelikte detaylandirilmistir. Yapilan sinavi bagari ile gegen
meslek mensuplart almig oldugu Sertifika ile Merkezlerde Sorumlu Miidiir olarak
gorev alabilirler (13,25).

4.2.3.1. Sorumlu miidiirlerin gorevleri
Sorumlu  Midirlerin  gorev, yetki ve sorumluluklari yenilenen
yonetmeliklerde degisiklige ugramis ve gilinlimiizde son halini almistir.
Gorevlerinden bazilar1 asagidaki gibidir:
e “Sorumlu miidiir, merkezin, idari ve mesleki islerinin hizmetin amacina ve
mevzuata uygun olarak yiirtitiilmesinden sorumludur.
e Sorumlu miidiir, miidiirliik ile diger kurum ve kuruluslara kars1 merkezi
temsil eder.
e Meslegi ile ilgili programlarin uygulanmasinda gorev alir.
e Merkezin hizmet verdigi saatler icerisinde bagka bir iste calisamaz.
e Merkez tarafindan diizenlenen her tiirlii belgeyi ve kayitlarin diizenli
tutulmasini saglamak, bunlari muhafaza eder.
e Denetimlerde, denetim elemanlarina gerekli kolayliklar: saglamak ve
istenilen her tiirlii bilgi ve belgeleri temin eder.
e Yonetmelikte ongoriilen ve merkez faaliyetleri ile ilgili olan diger gorevleri

yerine getirir” (13).

Sonugta, Sorumlu Midiirlerin Saglik Bakanligi, SGK, dernek, oda, vergi dairesi,
belediye ve ilgili kurumlara karg1 yasal sorumluluklar; doktor, fizyoterapist gibi
multidisipliner meslek gruplar ve protez-ortez kullanicilar ile tanitim iletisiminin
kurulmasi ve takibi; merkez calisanlarin sevk ve idaresi, malzeme tedariki, iiriin ve
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maliyet biit¢esi olusturma ve bunun 6deme planlarinin takibinin yapildigi muhasebe
isleri olmak iizere merkeze isletme ve yoOnetim islerinden sorumlu oldugu

gorilmektedir.

4.3. Saghk Uygulama Tebligi

Devletin saglik ile ilgili politikalar1 ¢ercevesinde Aile, Caligma ve Sosyal
Hizmetler Bakanlig1 tarafindan sigortalilarina yapilan biitiin saglik uygulamalar ile
ilgili kurallar1 belirten ve kilavuzluk eden, uygulamalar ile ilgili, gerektiginde
glincellemesi yapilan listedir. Saglik Uygulama Tebliginde Merkezlere “EK-3/C-2
eksternal alt ve list ekstremite/govde protez-ortezler” ve “EK-3/C-3 diger protez-
ortezler” ile “EK-3/C-5 6zel hallerde karsilanan tibbi malzemeler” ek belgelerine
gore gerekli sartlarin olusmasi ile bu listedeki fiyatlar iizerinden geri 6demeler
yapilmaktadir. Listede tibbi malzeme olarak adlandirilan protez veya ortezin
Ozelliklerine ve tanimlaria gore yapilan SGK 6demeleri Merkezler tarafindan takip
edilmesi gereken gok basamakli siiregleri igermektedir. SUT’a gore tibbi cihazlarin
yenilenme siireleri ve 6zel kosullari, cihazin ve hastanin 6zelliklerine gore ilgili
branslarin uzman hekiminin ve/veya hastane bashekiminin imzasini veya saglik
kurulunun raporlarin1 gerektirmektedir. SGK tarafindan yapilacak olan geri 6deme
ve bu geri 6demeyi hak edebilmek icin gereken islem ve takip edilmesi gereken
prosediirler iirtiniin bedeline bakilmaksizin aynidir.

Asagida en diisiik bedelli bir iirlin 6rnegi ile sadece {liriin regetelendirme,
faturalandirma ve geri odemesi igin izlenmesi ve Sorumlu Miidiir sorumlulugu
altinda yapilmas: gereken islem basamaklar1 verilmistir. Uriinlerin elde edilebilmesi
icin gerekli olan bilgi, beceri ve el emegi belirtilmemistir.

SUT’a gore (*) ibareli Hazir (H) ortez grubu; hastane bashekiminin imzasini
bulunduran, tek uzman hekim raporuyla verilen ve SUT listesinin en az diizey
0demesine sahip ve en az is yiikii olan ortez grubudur. Bu gruba ait olan 2 TL’lik bir
adet OP1029 kodlu Halluks Valgus Makarasi’nin 6demesinin SGK’dan geri
aliabilmesi igin yerine getirilmesi gereken islem basamaklari (kullanici ile goriisme
ve uygulamalarda gecen siire dikkate alinmadan) asagida siralanmustir.

1. Saglik kurumunda yapilmas1 gereken islemler
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a. Tek doktor regetesi ve raporu SUT ekindeki EK-3/C2 tablosunda
belirtilen SUT kodu ile eksiksiz “OP1029 Halluks Valgus Makaras1”

seklinde yazilmis olmalidir.

2. Merkezlerde yapilmasi gereken islemler

a.
b.

C.
d.
e.

Recete kontrol ve rapor kontrolii
Kullanicinin muayenesi
i. Enuygun ortez se¢im/dizayninin tespit edilmesi
ii. Ortez Odemesi hastadan tahsil edilir, bu ortez grubu
O0denebilecek miktarda oldugu i¢in faturasi kesilerek ilgili
evraklarda eklenerek kullaniciya teslim edilir ve SGK siirecini
kullanicilarin takip etmesi beklenir.
Olcii alimi
Imalat / kullanic1 iizerinde uygulama

Prova

3. Odeme sistemine kayit

a.

Uriin Takip Sistemi (UTS) islemleri
i. Hak sahibinin ad, soyadi,
Ii. Regete eden doktorun adi, soyadi,
lii. Yapilan isin SUT kodu ile birlikte ad1 kayit edilir
iv. Yapilan isin ekipman barkodlar1 kaydedilir.

b. Tibbi Cihaz Sistem islemleri

I. Hastanin ad1 soyadi
ii.  Kullandig1 ortezin sut kodu ile birlikte ismi
iii. Regete ve raporun alindigi hastanenin isim ve hastane kodu
iv. Doktorun ismi
V. Kaullanilan parcalarin barkodu
vi. Recete resmi

vii. Yapilan ortezin resmi eklenerek kaydedilir.

4. Teslimat

a. Regete eden doktor tarafindan iritin kontrolii ve fatura ile rapor

arkasina tirtiniin uygunlugu belirtilir.

b. Protezin kullanim ve bakim bilgileri verilir.

5. Geri 6deme i¢in gerekli evraklarin diizenlemesi
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a. Fatura, 4 niishadan olusan faturanin asl kullanict (SGK i¢in) 3 niisha

ise gerek muhasebe gerekse kendi arsivi igin Merkezde kalir. Faturada
olmas1 gerekenler;
i. Hastanin ad1 soyadi
Ii. Hastanin T.C. kimlik numarasi
ili. Hastanin ev adresi
Iv. Fatura kesim tarihi
v. Fatura kesim saati
vi. Yapilan ortezin SUT kodu ile birlikte acik ad1
vii. Uriin miktari
viii. Birim fiyat
ix. Toplam tutar (rakam ve yazi ile arada bosluk birakilmadan
yazilir)
X. Fatura tlizerine firma kasesi,
Xi. KDV muaflik durumu s6z konusu ise KDV’den muaf oldugunu
belirten kase
Xii. Sorumlu Miidiiriin imzasi
Recgete
T1ibbi Cihaz Bildirim Listesi
Firma taahhiitnamesi
Kimlik ciizdan fotokopisi
Uriinii saglam ve kullanabilir sekilde teslim aldigina dair kullanicidan

alinan yazi ve imza

6. Hasta bilgilerinin kayit defterine gegirilmesi

a.
b.

c
d.
e.

f.
g.

Hasta adi soyadi

Tletisim bilgileri

Bilgilendirilen kisinin ad1 soyadi
Ortezin SUT kodu ile birlikte ismi
Sorumlu Miidiiriin imzasi

Recete ve rapor tarihi

Protokol numarasi

7. Fatura tarihi ve fatura numarasi yazilir.

8. Biitlin bu evraklar bir zarf icerisinde geri 6deme i¢in hastaya teslim edilir.
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SGK tarafindan yapilmasi gereken islemler: SGK tamamlanarak geri gelen
evraklarin tim prosediir sartlar1 olusmus ise Odemeyi yapar. Sartlar
olusmamis 1ise tekrar evraklar1 hastaya geri iade ederek evraklar
tamamlanincaya kadar 6demeyi bekletir.
9. SGK tarafindan herhangi bir nedenle &demesi yapilmadan geri donen

evraklardaki eksiklikleri tamamlamak igin;

a. Hastaile ilgili ise hasta ile

b. Saglik kurumu ile alakali ise kurum ile

c. Hekim ile alakali ise kurum ile hekim ile irtibata gegerek tamamlanir

ve tekrar evraklarin SGK’ya gonderilmesini saglar.

Bu ornek, yaklasik olarak 50 kalem islemden olusmakla birlikte en az emek
gerektiren ortez grubuna aittir.

S6z konusu (**) ibareli, (B) ile isaretli, Ismarlama (I) protez grubu; bir yiiksek
teknoloji, mikro islemcili OP1396 Swing ve Stance Fazi1 Mikroislemci Kontrollii Diz
Eklemli, Aktif Vakum Sistem Dizliksiz Suspanse Olabilen Modiiler Diz Ustii Protezi
ise; yukaridaki islemlere ek olarak 3. Basamak Saglik kurumunda yapilmasi gereken
islemlerin de yapilmasi gerekmektedir.

Bu islemler, Heyet Saglik Kurulu basvurusu ile baslayan siire¢ (B) ile isaretli
protez-ortezler icin fiziksel tip ve rehabilitasyon, ortopedi ve travmatoloji, néroloji
veya norosiriirji uzman hekimlerden birinin onaymin yer aldigi saglik kurulu heyet
raporu alinmasi ile sona erer.

Alman heyet raporu sonrasi Merkezlere miiracaat edep kullanic1 protezini
yaptirdiktan sonra tekrardan hakem hastanelerde bulunan heyet kurullarindan protezi
kullanabildigine dair onay almasi gerekmekte ve arkasindan Merkezlerce
faturalandirma ve UTS islemlerinin gerceklestirilmesi gerekmektedir.

Belirtilen islem basamaklar1 Merkez ve Sorumlu Miidiir lizerindeki is yiikiinii
gozler Oniine sermektedir. Bu sadece bir Ornektir ve gelen talepler gz oniine

alindiginda artan sorumluk ve is yiikiiniin fazla olacagi agikardir.

4.4. Is Doyumu

Is, gecim saglamak igin herhangi bir alanda, belirli zaman diliminde yapilan,

licret karsilig1 mal ve hizmet iiretme ¢alismalari biitiiniidiir (26,27). insanin hayatin
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idame ettirebilmesi icin gelire, gelir saglayabilmek i¢in de ise ihtiyact vardir.
Caligma ortami, insanlar i¢in 6nemli bir yer tutmakta ve giinliik yasantinin biiyiik bir
kismin1 olusturarak insanin émriiniin ortalama 20-25 yilin1 doldurmaktadir.

Is doyumu hakkinda yapilmis bir¢ok tanim olmakla beraber genel olarak
fiziki ve psikolojik sartlara karsi ¢alisanlarin islerine duyduklart memnuniyet veya

memnuniyetsizlik durumu olarak tanimlanmaktadir (8,28).

4.4.1. Is doyumunu etkileyen faktorler
Is doyumu iizerinde etki eden faktorleri “bireysel faktdrler” ve “cevresel ve

orgiitsel faktorler” olarak iki farkli baslik altinda incelemek miimkiindiir (29).

4.4.1.1. Bireysel faktorler

Kisinin yasi, cinsiyeti, egitimi gibi etkenler ile yasam boyu elde ettigi
tecriibelerin is doyumunu dogrudan etkiledigi bilinmektedir. Yas ilerledik¢e kisinin
diisiince ve davraniglar1 degismekte kazandig: tecriibe de is doyum diizeyinde artig
saglayabilmektedir (30). Bunun yaninda ileri yastaki kisilerin kendisinden geng
olanlara gore gelisen teknolojiye daha ge¢ adapte olmak ve gelismeleri takip etmek
konusunda zorlanmasi, is hayatinda teknolojik gelismelere bagli alisagelen is
diizeninin bozulmasi da hosnutsuzluga yol agabilmektedir. Bu aligkanliklarin
bozulmas:1 is aliskanliklarinda, tretimde ve is doyumunda olumsuzluklar
beraberinde getirmektedir (31). Egitim seviyesi yiikseldik¢e c¢alisanlarin ferah bir is
ortami ve daha fazla gelir beklentisi olmakta bu taleplerin karsilik bulmamas1 halinde
is doyumu azalmaktadir (32).

Cinsiyet ve calisma ortami degerlendirildiginde sartlarin esit olmasi
durumunda kadin ve erkek calisanlarin is doyum diizeyleri arasinda anlamli bir fark
bulunmamustir (33). Farkli sonuglara sahip ¢alismalar da mevcut olup bir ¢alismada
erkek idarecilerin kadin idarecilere gore is olanak ve gelir beklentilerinin daha fazla
onemsendigi ve bu durumun is doyumunu etkiledigi bildirilmistir (29).

Calisanlarin egitim diizeyi yiikseldikce isten almis olduklar1 doyumun, daha
diisiik diizeyde egitim alanlara gore daha yiiksektir. EZitim seviyesi, is deneyimi ve
kariyerine uygun mevkide konumlanamama durumunda memnuniyetsizlik buna
bagl olarak da is doyumu azalmaktadir. Mevcut pozisyondan ¢ok daha fazla

beklentilerin olmasi ile duyulan endise ve strese bagli doyumsuzluk olabilmektedir.
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Akademisyenlerde is doyum durumu, egitim seviye ve g¢alisma siiresi ile
iliskili oldugu bulunmustur (34). Sosyal sayginligi yiiksek olan mesleklere sahip
kisilerin is doyumunun daha yiiksek oldugu bilinmektedir (29).

Insanlarin kendine 6zgii beklenti ve istekleri, kisilikleri dogrultusunda
farklilik gostermekte ve hayata bakis agisini etkilemektedir. Karamsar ve nevrotik
kisilerin basit problemleri biiylittiikleri ve daha kolay mutsuz olabilmeleri veya

Ozgiiveni yiiksek kisinin is hayatindaki kararlilig1 is doyumu diizeyini etkilemektedir
(35).

4.4.1.2. Cevresel ve orgiitsel faktorler

Orgiitsel faktorler, isin niteligi, 6diillendirme ve iicret, zendirme, isyerinin
sosyal ortami, isyerinin fiziki sartlari, astlar ile iistler arasindaki iletisim diizeyi,
kariyerinde ilerleme imkéanlari, yonetim tarafindan alinan kararlara katilma, yonetim
ve denetim olarak incelenir (29).

Ayni is1 yapan kisilerin kazandig: ticretler karsilastirildiginda, alinan iicretin
kisinin beklentilerini karsilamamasi veya aymi isi yapan diger kisiye gore diisiik
ticretlendirilme durumu is doyumunu olumsuz ydnde etkileyebilmektedir. Odiil
sisteminin adil olarak yapildigi bir is yerinde, ¢alisanlarin yapmis oldugu katkilarin
deger ve karsilik bulmasi ve kisinin bunun fakinda olmasi is doyumunu
arttirmaktadir. Artan i doyumu beraberinde ¢alisma istegini getirerek calisanin daha
yiiksek performans gostermesini saglamaktadir (36). Bir bagka deyisle, yiiksek
performans 6diili, kazanilan 6diller ise ise olan ilgi ve doyumu arttirmaktadir. Tam
tersi durumda ise emek ve katkilarin karsilik bulmamasi is doyum diizeyini olumsuz
olarak etkilemektedir (33). Is ortaminda ¢alisanin is doyumu, isin calisana
kazandirdiklariyla calisanin  beklentilerinin  birbiriyle uyumlu oldugu zaman
olugsmaktadir (9).

Calisan sayisinin ¢ok oldugu biiyiik is yerlerinde, ¢alisanin isine yapmis
oldugu katkinin fark edilmemesi, karsilik bulmamasi ve ddiillendirilmemesi kisinin
is doyumsuzlugunu artirirken, ¢alisan sayilarinin ¢ok fazla olmadigi is yerlerinde is
doyumun daha yiiksek oldugu gozlenmektedir (37).Kisilerin ¢alistiklar1 kurumlarda
kendilerinden beklenenlerin ve hedeflerin farkinda olmasi, roliin agik ve tanimlanmis
olmast is doyumunu olumlu yonde etkilemektedir (35). Calisanlarin ¢ok sik

PO

degistigi, calisma siirelerinin kisa olmasi, ise ge¢ gelme, isten ayrilma oranlarindaki
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artis durumlar1 is doyumunda olumsuz yonde etkiler iken calisan sayilarinin az,
calisanlarin uzun siiredir ayni is yerinde calisiyor olmasi, arkadaslik iligkilerinin
samimi olmasi durumu ise is doyumunun yiiksek oldugu gostermektedir (38).

Is yeri calisma ortamimin sicak ya da soguk olmasi, ortam havalandirma, is ve
is glivenliginin zayif olmasi gibi olumsuz etkenler, ¢alisanin is performansini
diistirmekte, isine adapte olmasini ve is tatmin diizeyini olumsuz yonde
etkilemektedir (35).

Calisma ortamindaki hiyerarsi, ast iist iligkileri, astin iiste, listiin asta olan
davranis sekli, iistlerin astlara karsi hakkaniyetli, ekip i¢cinde anlasilir, agik ve net bir
iletisim sekli ¢alisanin i3 doyumunu olumlu yonde etkilemektedir. Uzun siire ayni is
yerinde calisanlarin, is deneyimi, is arkadasligindan ote gelisen dostluklar, kisinin
isine baglanmasi, bunlarla birlikte kisinin deneyim ve beklentilerinin karsilik bulmasi

is doyumunun yiiksek olmasiyla iliskilendirilmektedir.

4.4.2. is doyumsuzlugu

Calisanlarin is yerlerinde olmaktan mutsuz ve huzursuz olmalarn is
doyumsuzluk belirtisidir. Is ve isyerinden memnun olmayan calisanlar ¢alisma
sartlarin1 katlanabilir hale getirmek icin ise ge¢ gelme, hatta gelmeme, calisma
saatlerini kendi ozel iglerine ayirma, is yapiyormus gibi goriilme, cep telefonu vb.
cihazlarla sosyal medyada zaman gecirme, {Ustlerine karst saldirgan tavirlar
sergileme, uzun uzun gereksiz sohbetlerde bulunma, isi daha da ileri gotiirerek is
yerinin giivenligini tehlikeye ve zarara sokacak kanun disi tepkiler gosterebilme
davranislarin sergileyebilmektedirler (39). Isinden ve is yerinden memnuniyetsizligi
yiiksek olan calisanlarin ruh sagligi etkilenmekte, kisiler kendisinden beklenmeyen
olumsuz tavirlar sergileyebilmektedir (40). Artan is ve is yeri stresleriyle miicadeleye
yenik diisen c¢alisanlarin isine ve is yerine duydugu baghligin, is doyumunun ve
calisma yeterliliklerinin zamanla azaldig1 goriilmektedir.

Yapilan c¢aligmalar  incelendiginde i3 doyumsuzlugunun mesleki
tiikkenmisligin bir dnceki safhasi oldugu goriilmektedir (41). Is doyumu, tiikenmeyi

etkileyen dnemli faktorlerden birisidir (42).
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4.5. Tiikenmislik Sendromu

Tiikenmek, Tiirk Dil Kurumu’na gore giiciinii yitirmis olma, ¢aba géstermeme
durumu, mecazen gii¢siizlesmek, bitkinlesmek ve yilginlasmak olarak tanimlanmistir
(41). Tiikenmislik, uzun siire gelen yorgunluk hissi, ¢aresizlik, umutsuzluk, olumsuz
diistince ve insanlara kars1 olumsuz davraniglar sergilenmesine yol acgan fiziksel,
duygusal ve zihinsel diizeyli bir durumdur (4).

Kisinin aile veya igine dair lstlendigi sorumluluklar ve yapmas1 gerekenlerin
sosyal ve psikolojik yiikii, sorumluluklarin yerine getirilmesine karsin takdir
edilmemesi veya hedefe ulagilamamasi uzun vadede hayal kirikliklarina sebep olur.
Uzun stire duygusal yiikii agir islerde ¢alisanlar bedenen ve ruhen tiikenmeye maruz
kalmaktadir (42). Calisma kosullarina bagh olarak is heyecan ve hedeflerinin
azalmas1 ile tiikenmiglik ortaya ¢ikmaktadir (43). Karst karsiya kalinan
sorumluluklar, sikintilar zamanla kisinin hayata dair enerjisinin azalmasina yol
acmaktadir. Tiikenmislik, gliniimiizde hizlica artan ve insanin sosyal, psikolojik ve
fiziksel durumunun iyiligi i¢in g6z ardi edilmemesi gereken bir konudur. Yogun ve
stres altinda siirdiiriilen bir i hayati tiikenmisligi beraberinde getirebilecegi gibi
bircok calismada bu konunun insana hizmet veren ve insan iligkilerinin 6n planda
oldugu meslek gruplarinda daha ¢ok yasandigini bildirilmistir (44). Saglik ¢alisanlari
ve Ogretenler en basinda gelenlerindendir.

Tiikenme (Burnout sendromu) sdylemi ilk defa Herbert Freudenberg (1974)
tarafindan hizmet sektorii calisanlarinda, gercek dist ve asir1 taleplerden dolayi

“fiziksel ve ruhsal bitkinlik ile hayal kirikligin1” tanimlamak i¢in kullanilmigtir.

4.5.1. Tiikenmislik sendromu ile ilgili alt kavramlar

Literatlirde tiikenmislik ile ilgili en ¢ok iizerinde durulan model Maslach
Tiikenmislik Modeli’dir. Freudenberger (1974) tikkenmisligin duygusal tiikkenmislik
boyutunu tanmimlarken, Maslach ile Jackson (1981) calismalarinda tiikenmisligi;
duygusal tiikenme (MAS-DT), duyarsizlasma (MAS-DY) ve kisisel bagar1 noksanligi
(MAS-KBN) olmak iizere ii¢ boyutuyla agiklamistir. MAS-DT ferdin kendini siirekli
yorgun hissetmesi ve duygusal olarak yipranmasi; MAS-DY tiikenmislik yasayan
kisinin yardim alana, kisiligi olmayan nesneler gibi davranmasi; MAS-KBN ise

ferdin kendini isinde basarisiz ve yetersiz hissetmesidir (45-48) Engin, Maslach’in
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tic boyutlu tiikenmisligin temelinde MAS-DT boyutunun yer aldigini, diger iki

boyutun ise bunu tamamlayan boyutlar oldugunu ileri siiriilmektedir (7).

4.5.1.1. Duygusal tiikkenme

Tiikenmislik, ilk olarak duygusal tiikenme ile ortaya ¢ikmaktadir (6). Kisinin
hissettigi tlikenmiglik, stres siddetini tanimlar. Kendilerini asir1 olarak yipranmis
hissetme, duygusal hislerini kaybetme, yorgun hissetme ve enerjide azalma gibi
durumlar duygusal tiikenmenin karakteristik 6zelliklerindendir (4). Duygusal olarak
tilkenen bir kisi eskiden oldugu gibi {izerine diisen hizmetleri yerine getiremedigi
diisiincesi yasar ve yeni bir giine ise gitmekte isteksizlik yasar, ise gitme

zorunlulugunun olmasi kisi i¢in endise vericidir (49).

4.5.1.2. Duyarsizlasma

Kigiler arasi ve hizmet sunulan kisilerin bir birey oldugunu dikkate
almaksizin duygudan yoksun ve agresif davranislar olarak ifade edilir (50). Maslach,
hizmet verilen kisilere kars1 soguk davranma, onlardan uzaklagsma, ihtiyaglarini hice
sayma ve onemsememe durumu olarak tanimlamaktadir (51). Tiikenmislik halinde
kisinin hizmet ettikleriyle diyaloga girmez, araya mesafe koyar ve onlardan uzak
durmaya calisir (52). Duyarsizlagsmanin ¢aligmanin yogun oldugu ve doktor — hasta
diyalogu gibi yiiz yiize iletisim gereken islerde hizmet verenlerde daha sik
goriilmektedir (53).

4.5.1.3. Kisisel basar1 noksanhg

Uciincii ve son olarak ele alman tiikenmislik boyutunda kisilerin hayata
kiiskiin ve isteksiz oldugu; degisiklik olmayacagi veya basaramayacadi yanilgisi
nedeniyle daha iyi olmak i¢in miicadele vermedigi goriilmektedir. Kisi kendisini
olumsuz ve yetersiz degerlendirir, kisisel olarak kendisini eksik hisseder (54).
Cherniss, isine kars1 kendini soguk hisseden ¢alisanlarin, asir1 stres ve doyumsuzluga
bagl olarak kendilerini isten uzak tutmasini tilkkenmislik olarak tanimlamistir (55).
Tikenmislik, olumlu ile olumsuz etkenler arasindaki dengenin bozulmasi halinde
ortaya ¢ikmaktadir (56). Calisanin isine gosterdigi ilgi, alaka, caba ve emege karsilik,
kazanc1 ve isinden duydugu memnuniyet arasindaki dengenin azalarak degismesi
tilkenmisligin olugmasinda bir etkendir. Bu nedenle is icin sarf edilen emek ile

kazang arasindaki denge 6nemlidir (57).
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4.5.2. Tiikenmislik sendromunun nedenleri

Tikenmisligin bireysel ve sosyal nedenleri arasinda, ise asir1 baglilik duyma,
ise bagh stres, is arkadaslar1 ve idarecileri ile kurdugu iliski is doyumu ve
motivasyon gibi sosyal etkenlerin yaninda medeni durum, ¢ocuk sayisi, egitim, yas,

cinsiyet gibi kisinin bireysel 6zellikleri de siralanabilir (4,47,58).

4.5.2.1. Cevresel nedenler

Isyeri ozellikleri, iistlerinden yeterli takdir alamama, idari baski, biirokratik
islerin fazla ve zaman almasi1 gibi calisilan ortam, is kosul ve isin niteligi, nobet
tutma, fazla mesaiye kalma, dinlenme aralarinin az olmasi {icretin yetersizligi buna

ragmen yiiksek is performans beklenmesi ¢evresel nedenlerdendir (59,60)

4.5.2.2. Bireysel nedenler

Medeni durum, egitim, yas, cinsiyet, ¢ocuk sayisi ve aile yapisi, fazla mesai
ve giinliik ¢alisma saati, tecriibe ve ileriye doniik beklentiler bireysel nedenler olarak
siralanabilir (59,60) Baz1 ¢alismalar, genglerde beklentilerin yiiksek olmasina bagli
olarak tiikkenmisligin ileri yaslilara gore daha fazla goriildiiglinii ortaya ¢ikarmistir
(4). Sorunlarimi arkadaglariyla paylasan, diizenli bir aile yasantisina sahip kisilerin bir

tilkenmislikten uzak oldugu goriilmektedir (49).

4.5.3. Tiikenmislik sendromunun belirtileri

Is bas1 yapmada gecikme, calismay1 erken bitirip is yerinden erken ayrilma,
stk sik saglik sikayetlerinin olmasi ve saglik raporu alma, yeni fikir ve Ar-Ge
calismalarinda yetersizlik halleri, is yerinde goriilen tilkenme belirtilerindendir (61).

Tiikenmislik fiziksel, duygusal ve zihinsel belirtiler igerir.

4.5.3.1. Fiziksel belirtiler
Fiziksel belirtiler arasinda kronik yorgunluk, bitkinlik, halsizlik, sinerji kayb,

uyku diizensizligi, bas agrisi gibi belirtiler 6rnek olarak verilebilir (59).

4.5.3.2. Zihinsel belirtiler
Herhangi bir konuya odaklanmada giiclik yasama, yaraticilik kaybi, is
performansinda diisme, unutkanlik, tutucu diisiinme ve degisime karsi gosterilen

direng gibi belirtiler 6rnek olarak verilebilir (59).
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4.5.3.3. Duygusal belirtiler

Yapilmasi gereken isleri erteleme, takdir edilmedigini diisiinme, basarisizlik
hissi, nezaket saygi gibi pozitif duygulanimda azalma, kisileri insandan ziyade birer
nesne olarak gorme, caresizlik, giivensiz hissetme, siiphecilik, sosyal izolasyon ve
ice kapanma, kizginlik, huzursuzluk negatif duygulanimda artis, depresif
duygulanim, aile ve arkadaslardan uzaklagma, sucluluk duygusu, degersizlik, bosluk
ve anlamsizlik hissi, hayal kiriklig1, ise ge¢ kalmalar veya gelmemeler, 6zgiivende

azalma gibi belirtiler 6rnek olarak verilebilir (57).

4.5.4. Tiikkenmislik sendromu ile bas etme yollar:

Ise yeni baslayan kisinin oryantasyon programina katilimmin saglanmast,
Calisanin  gbrev tanimminin yapilmas: ve Tlizerindeki is yikiiniin azaltilmasi,
Calisanlara dinlenme ve tatil imkaninin saglanmasi ¢alisanlarin boliime 6zel
secilmesi, sorun halinde aninda miidahale etme ve bir an once ¢6zim odakl
yaklagim, hizmet i¢i egitimler ile calisanlarin desteklenmesi tiikenmislik ile bas

etmeye yonelik onlemler 6rnek olarak verilebilir (62).

4.6. Sorumlu Miidiirlerde Tiikenmislik Diizeyi ve is Doyumu

Protez veya ortez kullanicisinin canli kisi olmasi, g¢evresinden gelen en kiigiik
olumlu veya olumsuz olaylardan bedenen veya ruhen etkilenmesine sebep
olabilmektedir. Bu da dogrudan kisinin protez-ortez kullanma yetenegini
etkileyebilmektedir. Bu vakalarda i¢in de protez-ortez meslegini siirdiiren kisilerin
psikolojik ve pedagojik yaklasimlarin farkinda olmasi gerektirmektedir.

Protez-ortez alaninda calisiyor olmak ortopedist, fizyoterapist, fizik tedavi ve
rehabilitasyon uzmani, psikolog ve ilgili branslarin saglik profesyonelleriyle
multidisipliner ¢alismay1 gerektirmektedir. Bu alanda ¢alisanlar, teorik, uygulama, el
beceri ve mahareti birlestirerek dikis dikme; al¢iya sekil verme; iic boyutlu
diistinebilme ve diisiinceyi CAD-CAM teknoloji gibi aracglarla tasarlama ve
gerceklestirme, kesme, egeleme, delme, sekillendirme gibi islerini yapabilecek el
maharetine sahip olmalidir. Bu becerilere sahip olmanin yaninda Merkezlerde
sorumlu olan kisiler, merkezin siirdiiriilebilirligini saglamak ve isleyisini takip etmek
durumundadir. Bu alanda yapilmakta olan {riinlerde siklikla ithal {irlinlerin

kullanilmasi, doéviz kurlarindan kaynaklanan dalgalanmalarin biitce dengesini
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etkilemesi merkezin kar etmesi ve siirdiirebilirligi i¢in risk olusturmaktadir. Bu
durum Sorumlu Midiirlerin stres diizeyini arttirabilmektedir.

Yapilan c¢alismalar iyi bir kazancin beraberinden is doyumunu getirdigini
gostermektedir. Is doyumu yiiksek ve tiikenmisligi az olan ¢alisanlarin yiiksek algiya
sahip oldugu ve performansinin daha yiiksek olabilecegi bildirilmistir (63). Azalan is
doyumu ve yiikselen tiikenmislik durumu halinde ¢alisanlar, yanlis ve hatali
uygulamalar yapabilir, etik olmayan davranislara yonelebilir, verilen hizmetin kalite
ve veriminin de kaybolmasina sebep olabilir (64).

Tiikenmislik yasayan kisilerin sadece kendisi degil ¢evresinde iletisim halinde
oldugu kisileri de olumsuz etkileyebilmektedir (65). Insanmn iyilik halini
saglanabilmesi i¢in multidisipliner ¢alisan saglik profesyonellerinin yogun ve zor
calisma kosullar1 altinda gegirdigi siireler kapsaminda tiilkenmislik diizeyi yoniinden
incelenmesi ve sonuglara gore gerekli onlemlerin alinmasi g¢alisanlarin is doyum
diizeyi i¢in onemlidir. Calisanin, psikolojik ve fiziksel olarak isinden memnun
olmasi, ayni memnuniyetin grup c¢alismalarinda da gostermesi is doyumu ile
baglantilidir (29). Her meslek igin is doyumu onemli oldugu gibi protez-ortez
meslegi i¢in de 6nemli olup bu meslek grubu ¢alisanlarinin diizensiz ve fazla ¢aligma
saatleri (66), yogun stres altinda olmalar1 nedeniyle is doyumunun azalmasi
bakimindan riskli gruptadir (67). Sorumlu Miidiirlerin tiikkenmislik ve is doyum

diizeyi daha 6nce arastirilmamistir.
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5. MATERYAL VE METOT

Calismanin etik yonden uygunlugu, Istanbul Medipol Universitesi, Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu 10840098-604.01.01.E.29893 Kkarar
numarast ile alinmistir. Calismamiz, tek merkezli goézlemsel ve tanimlayict

ozelliktedir.

5.1. Katihmeilar

Calismaya, istanbul Saglik Miidiirliigii'ne kayith Ozel Protez-Ortez Yapim ve
Uygulama Merkez’lerinin 22-65 yas arasindaki Sorumlu Miidiirlerden, goniilli
olarak anket uygulamasini yapmayi kabul eden katilimcilar dahil edilmistir (EK-1,
Ek-2).

5.2. Anket Uygulamalar:

Calismaya katilmaya gonillii olan Sorumlu Midirlere Google Form
kullanilarak web-tabanli hazirlanan anketler internet baglantisi olarak iletilerek anket
yanitlart 1 Agustos 20019 — 13 Eyliil 2019 tarihleri arasinda kabul edilmistir.

Internet baglantis1 ulasan katilmcilara ilk asamada aydilatilmis onam formu
ile bilgilendirilme yapilmis, formu onaylayarak devam etmeleri halinde {i¢ asamadan
olusan, calisma kapsaminda belirlenen anketler sunulmustur. Birinci asamadaki
katilimcinin sosyo-demografik bilgilerini toplayabilmek adina hazirlanan anket (Ek-
3); ikinci asamada tiikkenmislik diizeyini 6l¢gmek adina Maslach Tiikenmislik Olgegi
(MAS) (Ek-4); ve iigiincii asamada is doyum diizeyini 6lcek icin Minnesota Is
Doyumu Olgegi (MIN) (EK-5); 6lgegi bulunmaktadir. Tiirkceye uyarlanmig olan bu
anketlerin calisma kapsaminda kullanilabilmesi adina gerekli onaylar alinmistir (Ek-

6).

5.2.1. Sosyo-demogrofik bilgi anketi
Birinci asamada, Sorumlu Miidiirlerin yas, cinsiyeti, 6grenim durumu,
medeni durumu, ¢ocugunun olup olmadigi, Merkezdeki pozisyonu gibi sosyal ve

demografik bilgileri sorgulanmistir. 30 sorudan olusmaktadir.
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5.2.2. Maslach Tiikenmislik Ol¢egi

Tiikenmislikle ilgili yapilan calismalarda siklikla Maslach Tiikenmiglik
Olgegi (Burn-out Inventory-MBI) kullanilmaktadir (EK-4). Tiirkiye’de tiikkenmislik
ile ilgili yaymlar 1990’11 yillarin ilk dénemlerinde Maslach Tiikenmislik Olgeginin
Ergin (1992) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlamasi, Cam’in (1992) ise gegerlik ve
givenirlik caligmalar1 ile baslamistir (7). Gilinlimiizde tiikkenmislik ile birlikte is
doyumu ve stres gibi baska degisik dlgekler de kullanildig1 goriilmektedir (68).

Yurt disinda farkli meslek gruplarinda tiikenmislik diizeyine yonelik
calismalar devam etmekte iken Tiirkiye’deki tiikkenmislik calismalar1 saglik
calisanlarinda yapilmistir (48,69-72).

Calismamizda Sorumlu Miidiirlerin tiikenmislik diizeylerini belirlemeye
yonelik “Maslach Tiikenmislik Olgegi”’nden yararlamlmistir. Gegerli ve giivenilir
olan bu 6l¢ek, Maslach ve Jackson (1981) tarafindan gelistirilmistir. 22 maddeden
olusan Christina Maslach Tiikenmislik Olgegi, MAS-DT, MAS-DY ve MAS-KBN
olmak tiizere ii¢ alt boyuttan olusmaktadir (70). Maslach Tikenmislik diizeyi
orijinalinde sifir ile alti puan arasinda olmak tizere yedi dereceli likert tipi
kullanilarak puanlanmakta iken (84) daha sonraki revize edilerek bes dereceli likert
tipine uygun olarak ¢aligmalarda kullanilmistir.

Maslach Tiikenmislik Olgegini olusturan dlgekte 1,2,3,6,8,13,14,16,20
numarali dokuz ifade “MAS-DT alt 6lgegi”, 5,10,11,15,22 numarali bes ifade “MAS-
DY alt dlgegi”, 4,7,9,12,17,18,19,21 numaral sekiz ifade ise “MAS-KBN alt 6l¢egi”
boyutunu belirlemeye yéneliktir. Olcek secenekleri siddet derecelerine gore bes
dereceli likert tipine gore (0-hi¢bir zaman, 1-¢ok nadir, 2-bazen, 3-¢ogu zaman, 4-her
zaman) dizayn edilmistir (73). Tiikenmislik tek bir puanla degil, her bir alt dlgekten
alinan {i¢ ayr1 puan hesaplanarak degerlendirmektedir (74). MAS-DT ve MAS-DY
alt bolimlerine ait sorular olumsuz, MAS-KBN alt boliimiine ait sorular ise olumlu
yondedir. Bu nedenle, MAS-DT ve MAS-DY alt 6lgek puanlarmin yiiksek, MAS-
KBN puaninin diisiik olmasi yiiksek tiikenmigligi; bunun tam tersi olarak MAS-DT
ve MAS-DY alt 6lcek puanlarinin diisiik, MAS-KBN alt 6l¢cek puanlarinin ise
yiiksek olmasi tiikenmisligin diisiik diizeyde oldugunu; biitiin alt dlgek puanlarinin
orta diizeyde olmasi ise orta derecede tilkenmislik oldugunu gosterir (48). Maslach

Tiikenmislik Olgegi’nin alt dlgeklerinin diisiik, orta ve yiiksek diizey degerleri Tablo
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5-8’deki gibi kabul edilmistir. MAS-DT alt 6l¢ek puani 28 ve daha yukarisi ise
yiiksek diizey tiikkenmislik, 22-27 puan araliginda ise normal ve 0-21 puan arasinda
ise diisiik diizey tilkenmis olarak; MAS-DY alt 6lgek puani 15 ve daha yukarisi ise
yiiksek diizey tiikkenmislik, 12-14 puan araliginda ise normal ve 0-11 puan arasinda
ise digiik diizey tiikkenmis olarak ve MAS-KBN alt 6l¢ek puani 0-26 ise yiiksek
diizey tiikenmislik, 27-32 puan araliginda ise normal ve 33 ve daha yukarist ise

diisiik diizey tilkenmis olarak kabul edilmektedir (63).

5.2.3. Minnesota Is Doyum Olcegi

Birden fazla ve farkli is doyumu o&lgeginin olmasi, Yyapilan galismalarda
caligmanin konusuna en uygun ve konusuyla ilgili 6l¢egi segmeyi gerektirir. Calisma
amacina uygun olmayan Olgegin se¢imi yanlis verilerin toplanmasina ve zaman
kaybina neden olabilir (75). Is doyumu ile ilgili genel goriis, dlgeklerden hangisi
kullanilirsa kullanilsin kisiler arasi, kurumsal ve bireysel etkenlerin is doyumu ile
yakindan alakali oldugunu gdstermektedir (66). Isten tatmin olma durumu calisanlar
icin memnuniyet, yliksek performans ve calisma istegi ile iliskiliyken is yerleri icin
kalite ve verimde goriilen artisla iliskilidir. Bu nedenle is doyumu Seviyesinin
olgiilmesi onemlidir. Is Tanimlama Endeksi, Minessota Is Doyum Olgegi, Is Tatmin
Olgegi adi altinda gecerlilik ve giivenilirli§i yapilmis yaygm olarak kullanilan
olgekler bulunmaktadir (76).

Caligmamizda is doyumunun belirlenmesi i¢in yaygin olarak kullanilan ve sik
tercin edilen “Minnesota Is Doyumu Olgegi”’nden faydalamlmstir (EK-5).
Minnesota Is Doyum Anketi, Dawis ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilmis ve dlgegin
Tiirkge’ye uyarlanmas1 Baycan (1985) tarafindan yapilmistir. Olgek saglik alaninda
¢alisanin is doyumu/doyumsuzlugunu 6l¢mek i¢in kullanilmistir ve ¢esitli alanlarda
da kullanilmaya devam etmektedir (77-80).

Minnesota Is Doyum Olgegi, oniki maddeden olusan igsel doyum ve sekiz
maddeden olusan digsal doyum alt 6lgekleriyle birlikte toplamda yirmi maddeden
olusmakta; 1 ile 5 arasinda (1- hi¢c memnun degilim, 2-biraz memnunum, 3- orta
diizeyde memnunum, 4- memnunum, 5- ¢ok memnunum) olmak iizere bes dereceli
likert tipi ile puanlanmaktadir (76).

Isin icsel niteligine bagl ve doyumuyla ilgili basari, ise yapilan katkilarm
deger ve karsilik bulmasi, takdir edilme gibi oOgeler igsel doyum alt Slcegini
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olusturur. Minnesota Is Doyum Olgeginin 1,2,3,4,7,8,9, 10, 11, 15, 16, 20’inci
maddelerinden olmak iizere 12 maddeden elde edilen puanlarinin onikiye bolinmesi
ile i¢sel Doyum (MIN-ID) puani elde edilmektedir (76).

Is yerinin yonetici, yonetim denetimi, astlarin calisma ve iistlerle olan
iligkileri, iicret gibi isletme politika ve yonetim sekilleri gibi ¢evreye bagl dgeler
digsal doyum alt bashigini olusturur. Minnesota Is Doyum Olgegi’nin 5, 6, 12, 13, 14,
17, 18, 19°’uncu maddelerinden olmak {izere 8 maddeden elde edilen puanlarinin
sekize boliinmesi ile Digsal Doyum (MIN-DD) puani elde edilmektedir (67).

Genel Doyum (MIN-GD) ise Minnesota Is Doyum Olgeginin 1,2,3,4,7,8,
9, 10, 11, 15, 16, 20 MIN-ID maddeleri ve 5, 6, 12, 13, 14, 17, 18, 19 MIN-DD
maddelerinin tamamindan olusmaktadir. Minnesota Is Doyum Olgegi’nin icsel ve

dissal alt 6lceklerinin diisiik, orta ve yiiksek diizey degerleri Tablo 5-8’deki gibidir.

Tablo 5-1: Degerlendirme anketlerinin diisiik, orta ve yiiksek diizey degerleri

MASLACH TUKENMISLIK OLCEGIi

Yiiksek Diizey Orta Diizey Diisiik Diizey
MAS-DT 28 ve tzeri 22-27 0-21
MAS-DY 15 ve tizeri 12-14 0-11
MAS-KBN 0-26 27-32 33 ve daha yukarist
MINESOTA iS DOYUMU OLCEGI

Yiiksek Diizey Orta Diizey Diisiik Diizey

3,35 ve tizeri 1,68-3,34 0-1,67

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Bagar1 Noksanligi

5.3. Istatistik

Calismanin istatistiksel analizi “IMB SPSS Statistics Version 25 istatistik
programi kullanilarak yapildi. Sosyodemografik sorulari iceren anket, Maslach
Tiikenmislik Olgegi (MAS-DT, MAS-DY, MAS-KBN) ve Minnesota Is Doyum
Olgegi (MIN-ID, MIN-DD, MIN-GD) verilerinin tanimlayicr istatistikleri yapildi.

Anket sonuglarinin normal dagilima uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik
grafikleri) ve analitik yontemler (Kolmogorow-Smirnow testleri) kullanilarak
incelendi. MAS-DT, MAS-DY ve MAS-KBN alt élcekleri ile MIN-ID, MIN-DD ve
MIN-GD alt &lgekleri arasindaki iliski non-parametrik durumda Spearman,
parametrik durumda ise Pearson korelasyon testleri kullanilarak belirlendi. Sonuglar

Cohen siniflamasina gére yorumlandi (81).
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Katilimcilarin  cinsiyet, egitim diizeyi, medeni durum, c¢ocuk varligi,
isyerindeki pozisyonu, mesleginden memnun olma ve meslegini kendi ¢ocugu veya
yakinina 6nerme durumu gibi bagimsiz degiskenlerine bagli olarak anket yanitlari
arasindaki farklar parametrik durumda independent t-test; non-parametrik durumda
ise Mann Whitney U testi ile degerlendirildi. Tiim analizlerde istatistiksel anlamlilik
p<0,05 diizeyinde kabul edildi.

Yas grubu, meslekte ve miidiirliikte hizmet siiresi ile meslek unvani bagimsiz
degiskenlerine bagli olarak anket yanitlar1 arasindaki farklar parametrik durumda
One way ANOVA ile non-parametrik durumda ise Kruskal Wallis testi ile
degerlendirildi. Anlamli fark oldugu tespit edilen parametreler arasinda post-hoc ve
Man Whitney U testi ile ikili karsilagtirmalar yapildi.
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6. BULGULAR

6.1. Demografik bilgilere ait bulgular

Calismamiza, Istanbul Saghk Miidiirliigii'ne kayith 59 Ozel Protez-Ortez
Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu Midiirlerinden, dahil etme kriterlerine uygun
58 Sorumlu Miidiir katildi. Katilimeilarin %50’si (n: 29) merkez sahibi ve sorumlu
miidiir, %50’si (n: 29) sorumlu miidiir idi. Calismaya katilan Sorumlu Miidiirlerin
yas ortalamalar1 35,74 yil (min:22-maks:65 yil) idi. Sorumlu Mudiirlerin %22,4’{ (n:
13) kadin, %77,6’s1 (n: 45) erkekti. Katilimcilarin %37,9’u (n: 22) 20-30 yas
arasinda, %32,8’1 (n: 19) 31-40 yas arasinda ve %29,3’i 41 yas iizerindeydi.
Katilimcilarin %37,9°u (n: 22) bekar, %62,1°’i (n: 36) evli iken bosanmis ve esini
kaybetmis katilime1 yoktu. Ogrenim durumlarina bakildiginda; Sorumlu Miidiirlerin
%5,2’s1 (n: 3) ilkokul, %17,2’si (n: 10) lise, %62,1°1 (n :36) onlisans ve %15,5’1 (n:
9) lisans diizeyindeydi. Katilimeilarin %56,9’unun (n: 33) g¢ocuk sahibi iken;
%43,1’inin (n: 25) ¢ocugu yoktu. Calismamiza dahil edilen Kisilerin %53,4’t (n: 31)
isyerlerini evine yakin; %46,6’s1 (n: 27) evine uzak olarak bildirdi (Tablo 6-1).

Tablo 6-1: Katimcilarin demografik ozellikleri

Degiskenler Grup Yiizde (%)
. Kadin 22,4
Cinsiyet Erkek 77,6
. Bekar 37,9
Medeni Durum Evli 62,1
. Var 56,9
Cocuk sahibi olma durumu Yok 43,1
Ilkokul 52
- Lise 17,2
Egitim durumu Onlisans 62,1
Lisans 15,5
20-30 37,9
Yas 31-40 32,8
41 iistii 29,3
. V Yakin 53,4
Evin isyerine yakinhgi Uzak 46,6

Yas Ort.+ Sd (Min-Maks) 35,74 +.99 (22-67)

Maks: maksimum, Min:Minimum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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Katilimcilari %50’si (n:29) sorumlu miidiir, %50’si (n:29) merkez sahibi ve
sorumlu miidiir olarak ¢aligmaktaydi. Sorumlu Miidiirlerin merkezlerinde sorumlu
miidiir olarak calistigi siirelere bakildiginda; %20,7’nin (n:12) 0-1 yil arasinda,
%?31’in (n:18) 2-5 yil arasinda, %34,5’inin (n:20) 6-10 y1l aras1 ve %13,8’inin (n:8)
11 y1l ve tizere oldugu goriildii. Mesleki tecriibeleri ise %1,7 oraninda 0-1 yil, %31
oraninda 2-5 yil, %19 oraninda 6-10 yil, %41,4 oraninda 11-25 y1il ve 15,5 oraninda
26 ve lizeri yil olarak tespit edildi. Merkezlerin %70,7’sinde (n: 41) 1-5, %19’unda
(n: 11) 6-10 ve %10,3’linde (n: 6) 11 ve lizeri personel istihdam edildigi bulundu
(Tablo 6-2).

Tablo 6-2: Sorumlu Miidiirlerin ¢ahsilan is ile ilgili 6zelliklerin dagilimi
Katihmeilarin islerine ait bulgular:

Degiskenler Grup Yiizde (%)
. . . Sorumlu Miidiir 50,0
Is yerindeki konum Sahibi ve Sorumlu Miidiir 50,0
0-1 20,7
o S 2-5 31,0
Sorumlu miidiirliik siiresi 6-10 345
11 y1l ve iistii 13,8
0-1 1,7
2-5 22,4
Mesleki tecriibe siiresi 6-10 19,0
11-25 41,4
26 ve usti 15,5
is vyerinde istihdam eden 1-5 70,7
personel durumu 610 19,0
11 ve isti 10,3

Sorumlu Miidiirlerin sorumlu miidiir sertifika egitim ve/veya orgiin 6gretim

bilgileri Tablo 6-3’te verilmistir.

Tablo 6-3: Sorumlu Miidiirlerin protez-ortez ile ilgili mesleki egitim durumu

Grup N %

Sorumlu miidiir sertifika egitimi 12 20,7
Protez-Ortez Lise 1 1,7
Protez-Ortez Onlisans 33 56,9
Protez-Ortez Lise, Protez-Ortez Onlisans 7 12,1
Sorumlu miidiir sertifika egitimi, Protez-Ortez Lise 4 6,9
Sorumlu miidiir sertifika egitimi, Protez-Ortez Lise, Protez-Ortez Onlisans 1 1,7
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Sorumlu Miidiirlerin mesleki 6grenim, unvan ve yetki durumlarina gore
%20,7’si (n: 12) Saghik Bakanlig: tarafindan diizenlenen sertifika egitimi sonucu
sorumlu midiir sertifikasi, %3,4’0 (n: 2) protez-ortez lisesi egitim sonrasi protez-
ortez teknisyeni, %75,9’u (n: 44) lniversitelerin protez-ortez  onlisans
programlarindan mezun olarak almis oldugu protez-ortez teknikeri unvan ve
yetkisine sahip oldugu goriildii (Tablo 6-4).

Tablo 6-4: Sorumlu Miidiirlerin mesleki 6grenim, unvan ve yetki durumlarina
gore dagilim

Degiskenler Grup Yiizde (%)
Sorumlu miidiir sertifikasi 20,7

Mesleki unvan ve yetki dagilinm Protez-Ortez Teknisyeni 3.4
Protez-Ortez Teknikeri 75,9

Sorumlu Midiirlerin %56,9’u (n: 33) OPODER Ortopedik Protez-Ortezciler
Dernegi, %6,9’u (n: 4) TPOBD Tiirkiye Protez -Ortez Bilim Dernegi (Ankara) olmak
lizere yurt i¢i; %3,4’i (n: 2) International Society for Prosthetics and Orthotics
(ISPO) olmak iizere yurt dis1 mesleki derneklerine iiye oldugu tespit edildi (Tablo 6-
5).

Tablo 6-5: Sorumlu Miidiirlerin mesleki dernek iiyelik durumu

Degiskenler Evet Hayir

Yiizde (%) Yiizde (%)

OPODER 56,9 431
TPOBD 6,9 93,1
ISPO 3,4 96,6

OPODER: Ortopedik Protez-Ortezciler Dernegi, TPOBD: Tiirkiye Protez -Ortez Bilim Dernegi, ISPO: International Society for
Prosthetics and Orthotics

Sorumlu Miidiirlerin %41,4°1 (n: 24) 9 saat, %58,6’s1 (n: 34) 10 saat hafta ici
caligmaktaydi. %53,4’i (n: 31) fazla mesaiye kalmazken, %37,9°’u (n: 22) fazla
mesaiye kalmaktaydi. Ayrica %8,7’si (n: 5) ihtiya¢ halinde fazla mesaiye
kalmaktayken fazla mesai siiresi %24,1 oraninda (n: 14) 1-5 saat, %15,5 oraninda (n:
9) ise 5 saatten fazla seklinde oldugu bildirildi (Tablo 6-6).
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Tablo 6-6: Sorumlu Miidiirlerin ¢alisma ve fazla mesaiye kalma durumu

Degiskenler Grup Yiizde (%)
ftaici eiinlii . 9 saat 41,4
Hafta ici giinliik caliyma saati 10 saat 58.6
Hayir 53,4
Fazla mesaiye kalma durumu Evet 37,9
Thtiyag halinde 8,7
. . 1-5 24,1
Fazla ortalama mesaiye kalma saati 5 saat ve fazlast 155

Sorumlu Midiirlerin %96°s1 (n: 56) cumartesi glinli, %51,7’si (n: 30) resmi

tatillerde caligmaktaydi (Tablo 6-7).

Tablo 6-7: Sorumlu Miidiirlerin resmi tatillerde ¢alisma durumu

Degiskenler Grup Yiizde (%)
c cesi ot . Evet 96,6
umartesi giinii calisma durumu Hayir 34
Resmi tatillerde cal d > .
esmi tatillerde ¢alisma durum
1t cans y Hayir 48,3

Sorumlu Miidiirlerin is arkadaglariyla piknik, sinema gibi ortak sosyal
etkinlikler yapma durumu sorgulandiginda %56,9’unun (n: 33) 0Ozel giinlerde,
%24,1’inin (n:14) periyodik zamanlarda etkinlik yaptigi; %19’unun (n: 11) ise sosyal
etkinlik yapmadig goriildii (Tablo 6-8).

Tablo 6-8: Sorumlu Miidiirlerin is arkadaslariyla sosyal etkinlik yapma
durumu

Degiskenler Grup Yiizde (%)

Sosyal faaliyet yapilmaz 19,0

is arkadaslariyla yapilan sosyal etkinlik

durumu Periyodik zamanlarda 24,1

Ozel Giinlerde 56,9

Sorumlu Miidiirlerin SUT ve SGK prosediirleri hakkinda goriisleri ise Tablo
6-9’daki gibiydi. Katilimcilarin %89,7’si (n: 52) SUT listesindeki protez-ortez
O0demelerinin maliyetlerin altinda oldugunu belirtirken %10,3’i (n: 6) fiyatlarin
normal oldugunu diisiinmekteydi. SGK tarafindan protez-ortez geri ddemeleri i¢in

talep edilen ve yerine getirilmesi gercken islemler konusunda Sorumlu Midiirlerin
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%87,9’u (n: 51) zorluk ¢ekmekteydi. Bu islemlerin takip edilebilmesi i¢in %72,4
oraninda (n: 42) personel ihtiyaci oldugu belirtildi. Sorumlu Miidiirlerin %67,2’si (n:
39) protez-ortez egitimi almis personel ihtiyact duymaktaydi. Protez-ortez egitimi
almis personele ulagilmasinda %44,8 oraninda (n: 26) zorlanildigi, %55,2 oraninda
(n: 32) zorluk yasanmadigi bildirildi (Tablo 6-9).

Tablo 6-9: Sorumlu Miidiirlerin SUT 6demeleri, SGK prosediirii ve personel
durumu hakkinda bulgular

Degiskenler Grup Yiizde (%)
SUT sdemeleri haldandaki sdrilsil Maliyetin altinda 89,7
odemeleri hakkindaki goriisii Normal 103
SUT igin gerekli raporun hazirlanmasinda Evet 87,9
Merkezlerin zorluk ¢ektigi hakkindaki goriisii Hayir 12,1
SUT i¢in gerekli raporun takibine 6zel personel ihtiyag Evet 72,4
duyma durumu Hayir 27,6
Merkezlerinde protez-ortez egitimi almis personel Evet 32,8
ihtiya¢ durumu Hayir 67,2
Merkezlerin  protez-ortez egitimi almus personel EVet 44,8
bulmakta zorlanma durumu Hayir 55,2

Sorumlu Midiirlerin %75,9’u (n: 44) protez-ortez sektoriinde olmaktan
memnun oldugunu, %56,9’u (n: 33) firsat olmas1 halinde isini degistirebilecegini,
%353,4’ti (n: 31) kendi ¢ocuguna veya bir yakinina bu meslegi Oonermeyecegini

belirtmekteydi (Tablo 6-10).

Tablo 6-10: Sorumlu Miidiirlerin protez-ortez sektoriinde olma durumlariyla
ilgili goriisleri

Degiskenler Grup Yiizde (%)
Evet 75,9
Protez-ortez sektoriinde olmaktan memnun olma durumu
Hayir 24,1
. Evet 43,1
Firsat olmasi durumunda isini degistirme durumu
Hayir 56,9
. . e Evet 46,6
Kendi cocuguna veya yakinina meslegini 6nerme durumu
Hayir 53,4

Sorumlu Miidiirlerin ¢alisma kosullar1 goz oniline alindiginda calisanlarin
%72,4’tintin (n: 42) psikolojik destek almasi gerektigi diisiiniilmekteydi (Tablo 6-
11).
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Tablo 6-11: Sorumlu Miidiirlerin psikolojik destek alma konusundaki goriisleri

Degiskenler Grup Yiizde (%0)
. . Evet 72,4
Calisanlarin psikolojik destek almalh m?
Hayir 27,6

6.2. Maslach Tiikenmislik Ol¢egi Bulgulari

Maslach Tiikenmislik Olgegi’nin alt 6lgek sorularina verilen yanitlarin

yiizdeleri MAS-DT i¢in Tablo 6-12, MAS-DY i¢in 6-13 ve MAS-KBN i¢in 6-14’te

gosterilmigtir.

Tablo 6-12: Maslach Tiikenmislik Olcegi, MAS-DT alt 6l¢ek sorularinin say ve

yiizdelik degerleri
z g g
g = 5 § 4 & =
g Z 5z E £ 5
§ SE®n g N = = =
Z c 55 S . = -: e 2
® % £ '9 £ Maslach Tiikenmislik Olgegi, 2 = s & —
= Sz =5 e S =N s sN 9
7 S =:© =z MAS-DT alt 6l¢ek Sorulari g S8Y £ 28 =
1 1 “Kendini isimden duygusal olarak n 25 16 9 4 4
uzaklasmlg hissediyorum.” % 43’1 27,6 1575 6,9 6,9
2 2 “Isgiiniiniin sonunda kendimi bitkin no 7 6 22 13 10
hissediyorum.” % 121 103 37,9 224 172
“Sabah kalkip yeni bir iggiinii ile n 16 6 17 11 8
3 3. kargilagmak zorunda kaldigimda
kendimi yorgun hissediyorum.” % 276 10,3 29,3 19 138
“Biitlin giin insanlarla ¢alismak n 22 17 11 4 4
4, 6 benim i¢in ger¢ekten bir
gerginliktir.” % 379 293 19 69 69
5 o “Isimin beni titkettigini n 17 16 13 4 8
hissediyorum.” % 293 27,6 224 69 138
6 13 ” Isimin beni hayal kirikligia n 25 12 8 5 8
' ugrattigini diistiniiyorum.” % 431 20,7 138 86 13,8
7 14 “Isimde giiciimiin iistiinde n 10 8 1 11 14
' gallstlglml hlssedlyomm” % 17,2 13,8 25,9 19 24]1
“Dogrudan insanlarla ¢aligmak n 17 19 11 5 6
8 16. bende ¢ok fazla strese neden
oluyor.” % 29,3 328 19 8,6 10,3
9 20 “Kendimi ¢ok caresiz n 40 13 4 0 1
hissediyorum.” % 69 224 69 0 17

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, n:6rneklem
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Tablo 6-13: Maslach Tiikenmislik Olgegi, MAS-DY alt 6l¢ek sorularinin say1 ve

yiizdelik degerleri
z g g
g = o 5 s o £
g 235z s 2 £ 2
g SE® S S F £ = =
4 8 5t 3 .. e e ANy e - = 3 )
s o2 8 E Maslach Tiikenmislik Ol¢egi, - B £ 5
7 S £:5 Z MAS-DY Alt O¢ek Sorular E Z¢ & £¢ £
“Baz1 hastalarima onlar sanki n 47 6 2 1 2
1. 5. kigilikten yoksun bir objeymis gibi
davrandigimi hissediyorum.” % 81 103 34 17 34
“Bu meslege basladigimdan beri n 35 13 3 5 2
2. 10. insanlara kars1 katilagtigimi
hissediyorum.” % 603 224 52 86 34
“Bu is beni duygusal olarak n 36 12 5 3 2
3. 11. katilastirdigr i¢in sikinti
duyuyorum.” % 62,1 20,7 86 52 34
4 15 “Baz1 hastalarin bagina gelenler n At ° 4 0 2
' ' gergekten umurumda degil.” % 81 86 69 0 34
5 29 “Hastalarm bazi problemleri i¢in n 23 24 5 5 1
' ' beni sugladiklarini hissediyorum.” o, 397 414 86 86 17

MAS-DY : Duyarsizlagsma, n:6rneklem

Tablo 6-14: Maslach Tiikenmislik Olcegi, MAS-KBN alt él¢ek sorularinin sayi
ve yiizdelik degerleri

5 E 4
g = o g & o X
& ZE E 2 £ 3
=] - O w»n < o S
= SEXE NOZ = © =
z S 558 S " « =g < B i
= g 2 8 £ Maslach Tiikenmislik Olcegi - B % N e
= S £.3 2 MAS-KBN alt élcek Sorulari E Z¢ F TS =
1 4 “Hastalarimin pek ¢ok sey hakkinda n 1 2 1540 58
' ' neler hissettiklerini anlayabilirim.” o, 17 34 259 69 100
2 7 “Hastalarimin sorunlarim etkili bir n 0 0 2 5 o1
“Isimle diger insanlarin yagamlarini p 2 0 3 7 46
3. 9. olumlu yonde etkiledigimi
hissediyorum.” % 34 0 52 12,1 79,3
4 12 “Kendimi ¢ok enerjik n 3 2 16 18 19
hissediyorum.” % 52 34 276 31 328
5 17 “Hastalarima rahat bir atmosferi n 1 1 4 8 44
' ' kolayca Saglayabﬂirim.” % 1’7 1,7 6,9 13,8 75]9
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“Hastalarimla yakin iligki i¢inde n 2 4 5 9 38
6 18. calistiktan sonra kendimi ferahlamig

hissediyorum.” % 34 69 86 155 655
7 19 “Bu meslekte pek cok degerli isler n 0 5 12 10 31

basardim.” % 0 86 207 17,2 534

“Isimde duygusal sorunlar bir hayli " 1 > 8 10 34
8. 21. gukkanlilikla hallederim.”

SogukkKanliliklia hatleaerim. % 1’7 8,6 13,8 17]2 58,6

MAS-KBN : Kisisel Bagar1 Noksanlig1, n:6rneklem

6.3. Minessota Is Doyum Olcegi Bulgular

Minessota Is Doyum Olgegi’nin alt dlgek sorularma verilen yanitlarm yiizdeleri

MID-ID igin Tablo 6-15, MIN-DD i¢in 6-16 ve MIN-GD icin 6-17°de gdsterilmistir.

Tablo 6-15: Minnesota s Doyum Olgegi, MIN-ID alt 6l¢ek sorularinin sayi ve

yiizdelik degerleri

7 o0 E -
= — S s = E »E S IS
EXx E = S 95 =1 S
£ ) = ] c Nc c c
- , ) 2E 2 %2 2 2
= £ £ 2 Minnesota is Doyum Olgegi = ©E SE E uE
o = 2 = . .. I T i) Q o @
& S A& MIN ID Alt Olgek Sorular: T2 OE O0E S o€
. . “Simdiki isimden beni her zaman N 110 12 25 10
' memnun etmesi bakimindan” % 1.7 17.2 20.7 43.1 17.2
“Simdiki isimden tek bagima n 3 12 19 15 9
2. 2. ¢alisma olanagi olmasi
bakimindan” % 52 20,7 32,8 259 155
“Simdiki isimden ara sira degisik n 2 12 10 28 6
3. 3. seyler yapabilme sansi
bakimindan” % 34 20,7 17,2 483 10,3
“Simdiki isimden toplumda saygin n 2 4 13 26 13
4, 4, bir kigi olma sansini vermesi
bakimindan” % 34 69 224 448 224
“Simdiki isimden vicdanima aykir1 p 7 2 6 25 18
5. 7. olmayan seyler yapabilme Sansim
olmasi bakimindan” % 121 34 10,3 431 31
6 o “Simdiki isimden bana sabit bir is 15 11 28 13
' saglamas1 bakimindan” % 17 8.6 19 483 224
“Simdiki isimden baskalar1 i¢in bir 0 2 2 17 37
7. 9. Seyler yapabilme olanagi bana
vermesi bakimindan” % 0 34 34 293 638
“Simdiki isimden kisilere ne N 2 5 4 25 22
8 10. yapacaklarini sdyleme sansina
% 34 8,6 6,9 43,1 379

sahip olma bakimindan”
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“Simdiki isimden kendi

n 0 2 4 19 33
yeteneklerimi kullanarak bir seyler

9 11. bil )

yapa 11me §ansi olmasi % 0 3,4 6,9 32,8 56,9

bakimindan”

“Simdiki isimden kendi kararlarim 0 0 10 28 20
10. 15. uygulama serbestligini bana

vermesi bakimindan” % 0 0 172 483 345

“Simdiki isimden igimi yaparken n 0 0 7 26 25
11. 16. kendi yontemlerimi kullanabilme

sansini bana vermesi bakimmdan” % 0 0 12,1 448 431
o o0 “Simdiki igimden elde ettigim n o 4 8 27 19

' ' basarl duygusu bakimindan” % 0 6,9 13,8 46,6 32,8

MIN-ID : i¢sel Doyum, n:6rneklem

Tablo 6-16: Minnesota Is Doyum Olgegi, MIN-DD alt 6l¢ek sorularinin say1 ve
yiizdelik degerleri

z w350 8 =
: 2% s, 585 5 ¢
= o £ 2 g .= E o € c S E
2 E25 . 4 Egme g EVE
£ = E S Minnesota Is Doyum Olgegi = £Eo0E s g
y » MIN_DD Alt Ol¢ek Sorular:

“Simdiki isimden yoneticimin n 1 4 7 28 18
1. 5. ekibindeki kisileri idare tarzi

bakimindan” % 1,7 69 121 483 31

“Simdiki isimden yoneticimin karar n 0 2 10 27 19

2 6. vermedeki yetenegi bakimindan” % 0 34 172 466 32,8

“Simdiki isimden is ile ilgili n 0 2 10 25 21
3. 12. kararlarin uygulanmaya konmasi

bakimindan” % 0 34 172 431 36,2

“Simdiki isimden yaptigim is ve n 9 15 14 10 10
4, 13. karsiliginda aldigim ticret

bakimindan” % 155 259 24,1 17,2 17,2
5 14 “Simdiki isimden is i¢inde terfi no7 5 8 23 15

' olanagimin olmast bakimindan” % 121 86 138 397 259

6 17 “Simdiki isimden c¢aligma sartlart n 3 7 15 19 14

bakimindan” % 52 121 259 328 24,1

“Simdiki isimden calisma n 1 2 10 31 14
7. 18. arkadaglarimin birbirleri ile

anlasmalar1 bakimindan” % 1,7 34 172 534 241

“Simdiki isimden yaptigim iyi biris n 0 5 5 26 22
8. 19. kargiliginda takdir edilme

bakimindan” % 0 86 86 448 379
MIN-DD : Dissal Doyum, n:6rneklem




Tablo 6-17: Minnesota is Doyum Olcegi, MIN-GD Tiim Ol¢ek Sorulariin Sayi

ve Yiizdelik Degerleri

5 £ »E E £
o c S 9 S =] >
z S S=5 5 S
o] g E NE TE € c
2 SSREZE E o«
9 Minnesota is Doyum MIN-GD Olgegi Sorular T3 m E 5 E S a E
1. “Simdiki isimden beni her zaman memnun etmesi bakimindan” n ! 0 1225 10
% 1,7 17,2 20,7 431 172
2 “Simdiki isimden tek bagima ¢alisma olanagi olmasi n 3 12 19 15 9
" bakimindan” % 52 20,7 328 259 155
3 “Simdiki isimden ara sira degisik seyler yapabilme sans1 n 2 12 10 28 6
" bakimindan” % 34 20,7 17,2 48,3 10,3
4 “Simdiki isimden toplumda saygin bir kisi olma sansini n 2 4 13 26 13
" vermesi bakimindan” % 34 6,9 224 448 224
5 “Simdiki isimden yoneticimin ekibindeki kisileri idare tarzi n 1 4 7 28 18
" bakimindan” % 1,7 6,9 12,1 483 31
6 “Simdiki isimden yoneticimin karar vermedeki yetenegi n 0 2 10 27 19
" bakimindan” % 0 34 17,2 46,6 32,8
7 “Simdiki isimden vicdanima aykir1 olmayan seyler yapabilme N 7 2 6 25 18
" Sansim olmas1 bakimindan” % 12,1 3,4 10,3 43,1 31
8. “Simdiki isimden bana sabit bir is saglamasi bakimindan” 2/0 1:7[7 8?6 1; 4?3 2:;3 4
9 “Simdiki isimden baskalari igin bir Seyler yapabilme olanagi n 0 2 2 17 37
" bana vermesi bakimindan” % 0 34 34 293 638
10 “Simdiki isimden kisilere ne yapacaklarini séyleme sansina n 2 5 4 25 22
" sahip olma bakimindan” % 34 86 69 431 379
11 “Simdiki isimden kendi yeteneklerimi kullanarak bir seyler n 0 2 4 19 33
" yapabilme sansi olmasi bakimindan” % 0 34 6,9 328 56,9
12 “Simdiki isimden is ile ilgili kararlarin uygulanmaya konmast  n 0 2 10 25 21
" bakimindan” % 0 34 17,2 431 36,2
13 “Simdiki isimden yaptigim is ve karsiliginda aldigim iicret n 9 15 14 10 10
" bakimindan” % 155 25,9 241 17,2 17,2
14 “Simdiki isimden is i¢inde terfi olanagimin olmasi n 7 5 8 23 15
" bakimindan” % 12,1 8,6 13,8 39,7 259
15 “Simdiki isimden kendi kararlarimi uygulama serbestligini n 0 10 28 20
" bana vermesi bakimindan” % 0 17,2 48,3 345
16 “Simdiki isimden isimi yaparken kendi yontemlerimi n 0 7 26 25
" kullanabilme sansini bana vermesi bakimindan” % 0 12,1 44,8 43,1
17. “Simdiki isimden ¢aligma sartlar1 bakimindan” 21/0 5:’32 1 27’ 1 215?9 3125,)8 2:;:11
18 “Simdiki isimden ¢aligma arkadaglarimin birbirleri ile n 1 2 10 31 14
" anlagmalar1 bakimindan” % 1,7 34 17,2 53,4 241
19 “Simdiki isimden yaptigim iyi bir ig karsiliginda takdir edilme n 0 5 5 26 22
" bakimindan” % 0 86 86 448 37,9
20. “Simdiki isimden elde ettigim basar1 duygusu bakimindan” (r)1/0 8 6£,19 1 ; 8 4?3?6 3:;?8

MIN-GD : Genel Doyum, n:6rneklem
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6.4. Maslach Tiikenmislik ve Minessota Is Doyum él¢eklerinin bulgulari ve

arasindaki iliski

Sorumlu Miidiirlerin MAS ve MIN anketlerinin alt dlceklerine ait ortalama ve
standart sapma degerleri Tablo 6-18’de, anketler arasindaki iliski Tablo 6-19’da

gosterilmistir.

Alt olceklerin ortalama degerleri incelendiginde Sorumlu Miidiirlerin
yanitlarina gore MAS-DT ve MAS-DY alt 06l¢egi puanlan diisiikk diizeyde;
MAS-KBN alt 6l¢egi puani orta diizeyde; MAS-ID, MAS-DD ve MAS-GD alt

6lgeklerinin puanlar yiiksek diizeyde bulundu.

MAS-DT alt 6lgeginin MIN-ID ve MIN-DD alt 6lgekleri ile orta siddette
MIN-GD alt élgegiyle yiiksek siddette negatif korelasyon gdsterdigi tespit edilmistir.

MAS-DY alt o6l¢egi, MIN anketi alt olgekleriyle negatif yonde diisiik
korelasyon gostermistir.

MAS-KBN alt &lgegi, MIN-ID ve MIN-GD alt 6lgekleriyle yiiksek siddette,
MIN-DD alt élgegiyle orta siddette pozitif yonde korelasyon gdstermistir.

Tablo 6-18: MAS ve MIN anketlerinin alt él¢ek bulgular

Puanlar Ort. Std. biizey
durumu

MAS-DT 13,03 8,31  Diisiik diizey
MAS-DY 3,03 3,35  Diisiik diizey
MAS-KBN 27,22 4,29  Orta diizey
MIiN-iD 3,93 59 Yiiksek diizey
MIN-DD 3,80 , 712 Yiiksek diizey
MIN-GD 3,88 61 Yiiksek diizey

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Bagar1 Noksanligi, MIN-ID : I¢sel Doyum,
MIN-DD : Disgsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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Tablo 6-19: MAS ve MIN anketlerinin alt 6l¢ek bulgulari arasindaki iliski

Korelasyon

MAS-DT MAS-DY MAS-KBN MIN_ID MIN_DD MIN_GD

Correlation
MAS-DT Coefficient !
Sig. (2-tailed)
Correlation
o .489**
MAS-DY Coefficient 1
Sig. (2-tailed) 0,000
Correlation
o -379**  -3093**
MAS-KBN Coefficient 1
Sig. (2-tailed) 0,003 0,002
Correlation
- -.498** -.296* .543**
MIN_ID Coefficient 1
Sig. (2-tailed) 0,000 0,024 0,000
Correlation
__ -.465** -.287* A44%* .815**
MIN_DD Coefficient 1
Sig. (2-tailed) 0,000 0,029 0,000 0,000
Correlation
o -.507** -.309* .538** 962*%*  942**
MIN GD Coefficient 1
Sig. (2-tailed) 0,000 0,018 0,000 0,000 0,000

MAS-DT : Duygusal Tiikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basart Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rmeklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
.10 - .29 : disiik diizey, .3-.49: orta diizey, .5-1: yiiksek diizey (82).

6.5. Maslach tiikenmislik 6l¢egi ve Minnessota is doyum o6l¢eklerinin

degiskenlere gore karsilastirilmasi

6.5.1. Cinsiyete gore karsilastirilmasi

MAS ve MIN alt dlgeklerine verilen yanitlar cinsiyetler arasinda anlamli fark

gostermedi (p>0,05) (Tablo 6-14).
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Tablo 6-20: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinin cinsiyete gore karsilastirllmasi

Puanlar Grup Ort. Std. p
Kadin 15,00 8,347
MAS-DT 0,337
Erkek 12,47 8,308
Kadin 2,69 4,171
MAS-DY 0,374
Erkek 3,13 3,130
Kadin 27,38 3,228
MAS-KBN 0,764
Erkek 27,18 4,589
.. Kadin 3,84 ,654
MIN-ID 0,741
Erkek 3,89 ,609
. Kadin 3,88 ,635
MIN-DD 0,908
Erkek 3,94 ,587
. Kadin 3,78 , 718
MIN-GD 0,806
Erkek 3,81 ,730

MAS-DT : Duygusal Tiikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basart Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma, p<0.05

6.5.2. Yas gruplarina gore karsilagtirilmasi

MAS alt Olgek bulgulart katilimcilarin  yas gruplarina gore farklilik
gdstermezken (p>0,05), 20-30 ile 31-41 ve 20-30 ile 41+ yas gruplari arasinda MIN-
ID (p: 0,001) ve MIN-GD (p: 0,011) alt dlcek degerleri anlamli fark gosterdi (Tablo
6-15).

Tablo 6-21: MAS ve MIN alt 6l¢cek bulgularinin yas gruplarina gore

karsilastiriimasi

Yas Grubu Ort. Std. p Fark
1- 20-30 15.91 7.80

MAS-DT 2- 31-40 10,84 5.75 0,113 -
3- 41+ 11.76 10,49
1- 20-30 3.91 4.16

MAS-DY 2- 31-40 2.95 2.29 0,11 -
3- 41+ 2.00 3.04
1- 20-30 2541 5.03

MAS-KBN 2- 31-40 28.16 2.98 0,07 -
3- 41+ 28.53 3.89
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1- 20-30 3.56 0,54
MIN-D  [2- 3140 419 053 0,001 o
3- 41+ 4.10 0,49
1- 20-30 3.59 0,659
MIN-DD  [2- 31-40 3.94 0,782 0,22 -
3- 41+ 3.91 0,704
1- 20-30 3.58 0,56
MIN-GD 2- 31-40 4.09 0,61 0,011* ié
3- 41+ 4.03 0,54

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:érneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma, p<0.05

6.5.3. Egitim diizeyine gore karsilastirilmasi

MAS alt Olgek bulgulart katilimcilarin egitim diizeyine gore farklilik
gostermezken; MIN alt 6lgek degerleri yiliksekdgretim mezunlarinda, ortadgretim

mezunlarina gére anlamli olarak daha diisiik bulundu (p<0,05) (Tablo 6-16).

Tablo 6-22: MAS ve MIN alt 6l¢cek bulgularinin egitim diizeyine gore

karsilastirilmasi
Grup Ort. Std. p
Ortadgretim 9,69 9,331
MAS-DT 0,10
Yiksekogretim 14,00 7,842
Ortadgretim 2,92 3,451
MAS-DY 0,705
Yiksekogretim 3,07 3,367
Ortaggretim 28,46 3,799
MAS-KBN ) 0,212
Yiiksekogretim 26,87 4,404
L. Ortadgretim 4,21 483
MIN-ID 0,043*
Yiksekogretim 3,78 ,619
. Ortadgretim 4,22 ,506
MIN-DD 0,024*
Yiksekogretim 3,84 ,594
. Ortadgretim 4,19 522
MIN-GD 0,026*
Yiksekogretim 3,69 ,735

MAS-DT : Duygusal Tiikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : I¢sel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma, p<0.05

6.5.4. Medeni duruma gore karsilastirilmasi
MAS-KBN ve MIN-ID alt 6lcekleri bekarlarda anlamli olarak daha diisiik

bulundu (p<0,05) (Tablo 6-17).
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Tablo 6-23: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinin medeni duruma gore

karsilastirilmasi
Grup Ort. Std. p
Bekar 14,50 7,951
MAS-DT . 0,298
Evli 12,14 8,509
Bekar 4,00 4,094
MAS-DY . 0,117
Evli 2,44 2,709
Bekar 25,55 4,677
MAS-KBN 0,024*
Evli 28,25 3,752
.. Bekar 3,69 ,621
MIN-iD _ 0,01*
Evli 3,99 ,589
. Bekar 3,67 ,598
MIiN-DD _ 0,43
Evli 4,08 ,542
. Bekar 3,70 712
MIN-GD _ 0,06
Evli 3,86 ,730

6.5.5. Cocuk sahibi olma durumuna gore karsilastirilmasi

MAS alt 6lgek bulgular1 katilimcilarin ¢ocuk sahibi olma durumuna gore
farklilik gdstermezken; MIN-ID (p:0,003) ve MIN-GD (p:0,022) alt 6lgekleri gocugu
olanlarda daha yiiksek bulundu (p<0,05) (Tablo 6-18).

Tablo 6-24: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinin cocuk sahibi olma durumuna
gore karsilastirilmasi

Grup Ort. Std. p
Var 11,48 8,375
MAS-DT 0,103
Yok 15,08 7,932
Var 2,58 2,762
MAS-DY 0,351
Yok 3,64 3,988
Var 28,18 3,762
MAS-KBN 0,061
Yok 25,96 4,695
.. Var 4,12 532
MIN-ID 0,003
Yok 3,67 ,609
. Var 3,91 717
MIN-DD 0,202
Yok 3,66 ,716
. Var 4,03 577
MIN-GD 0,022*
Yok 3,67 ,609

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma, p<0.05

42



6.5.6. Meslekteki hizmet yilina gore karsilastirilmasi

MAS alt 6lgekleri, MIN-DD ve MIN-GD alt dl¢ek bulgular1 katilimcilarm
meslekteki hizmet yilma gore farklilik gdstermezken (p>0,05), MIN-ID alt 6l¢egi
protez-ortez sektoriinde 11 yildan fazla calisanlarda 5 yildan az c¢alisanlara gore
anlamli olarak daha yiiksek bulundu (p:0,018) (Tablo 6-19).

Tablo 6-25: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularimin meslekteki hizmet yilina gore

karsilastiriimasi

Protez-ortez sektdriinde gegirilen

zaman Ort. Std. p Fark
1- <5 16.07 7.92

MAS-DT  |2- 6-10 14.67 6.65 0,130 -
3- >11 11.09 8.71
1- <5 3.86 4.294

MAS-DY |2 6-10 3.83 3.407 0,21 -
3- >11 2.38 2.803
1- <5 26.29 5.045

MAS-KBN |2- 6-10 25.58 4776 0,16 -
3- >11 28.25 3.556
1- <5 3.60 0,54

MIN-iD 2- 6-10 3.81 0,67 0,018* 1-3
3- >11 411 0,52
1- <5 3.54 14

MiN-DD  |2- 6-10 3.90 12 0,29 -
3- >11 3.88 32
1- <5 3.58 0,58

MIiN-GD |2 6-10 3.85 0,62 0,12 -
3- >11 4.02 0,58

MAS-DT : Duygusal Tikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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6.5.7. Sorumlu Miidiir olarak hizmet yilina gore karsilastirilmasi

Sorumlu miidiirliikteki hizmet yilima bagl olarak MAS-DT ve MIN-DD alt
Olgegi anlamli fark gostermezken, 11 yil ve tizeri hizmet veren kisilerin MAS-DY alt
Olcek bulgular1 5 yil ve alt1 hizmet verenlere gore daha diisiik, MAS-KBN alt dl¢egi
bulgular1 daha yiiksek bulundu. MIN-ID ve MIN-GD alt 6l¢eklerinin bulgular1 ise 5
yil altinda hizmet verenlerde 6-10 yil arasinda hizmet verenlere gore daha
diisiiktii.(p<0,05) (Tablo 6-20).

Tablo 6-26: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinin sorumlu miidiir olarak hizmet
yilina gore karsilastirilmasi

Sorumlu Miidiir olarak calisilan yil Ort. Std. p Fark
1- <5 14.60 7.56

MAS-DT 2- 6-10 11.45 8.24 0,33 -
3- >11 11.13 10,89
Ley 3.87 3.74

MAS-DY 2- 6-10 270 297 0,02* 1-3
s 075 103
> 26.03 4.67

MAS-KBN 2- 6-10 27 85 3.80 0,04* 1-3
8 >l 30,13 195
1- <5 3.72 0,56

MiN-iD 2- 6-10 4.16 0,58 0,017* 1-2
3- >11 4.13 0,48
1- <5 3.64 0,69

MIiN-DD 2- 6-10 4.04 0,68 0,16 -
3- >11 3.80 0,85
1- <5 3.69 0,58

MIN-GD 2- 6-10 411 0,59 0,04* 1-2
3- >11 3.99 0,60

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basart Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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6.5.8. Mesleki unvan ve yetki diizeyine gore karsilastirilmasi

MAS ve MIN alt &lgekleri katilimcilar mesleki unvan ve yetkilerine gére
anlaml farklilik gostermedi (p>0,05) (Tablo 6-21).

Tablo 6-27: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularimin mesleki unvan ve yetkilerine
gore karsilastirilmasi

Meslek Unvan ort. Std. p Fark
Sorumlu miidiir sertifikasi 9.75 9.74

MAS-DT Protez-Ortez Teknisyeni 21.50 17.67 0,23 -
Protez-Ortez Teknikeri 13.55 7.30
Sorumlu miidiir sertifikasi 2.92 3.60

MAS-DY Protez-Ortez Teknisyeni 1.50 2.12 0,66 -
Protez-Ortez Teknikeri 3.14 3.37
Sorumlu miidiir sertifikasi 28.17 3.81

MAS-KBN | Protez-Ortez Teknisyeni 31.00 141 0,23 -
Protez-Ortez Teknikeri 26.80 4.42
Sorumlu midiir sertifikasi 4.23 0,52

MIN-ID  [protez-Ortez Teknisyeni 4.00 011 | 014 | -
Protez-Ortez Teknikeri 3.84 0,60
Sorumlu miidiir sertifikasi 4.21 0,54

MIN-DD  [Pprotez-Ortez Teknisyeni 4 0 0,07 -
Protez-Ortez Teknikeri 3.68 0,74
Sorumlu miidiir sertifikasi 4,22 0,50

MIN-DD Protez-Ortez Teknisyeni 4.00 0,07 0,07 -
Protez-Ortez Teknikeri 3.78 0,62

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basari Noksanhigi, MIN-ID : Igsel Doyum,

MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rmeklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma

6.5.9. Isyerindeki statiiye gore karsilagtirilmasi
Sorumlu Miidiirlerin igyerindeki pozisyonuna gore yapilan karsilastirmada
MAS ve MIN alt 6lgekleri arasinda anlamli fark bulunmadi (p>0,05) (Tablo 6-22).
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Tablo 6-28: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinn isyerindeki pozisyonuna gére

karsilastirilmasi
Grup Ort. Std. p
Sorumlu Miidiir 13,14 8,361
MAS-DT 0,925
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 12,93 8,409
Sorumlu Midiir 3,86 4,103
MAS-DY 0,215
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 2,21 2,161
Sorumlu Miidiir 27,17 4,201
MAS-KBN _ 0,833
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 27,28 4,463
L. Sorumlu Miidiir 3,89 ,636
MIN-ID 0,899
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 3,87 ,602
. Sorumlu Miidiir 3,92 ,624
MIN-DD 0,669
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 3,94 572
. Sorumlu Miidiir 3,84 , 720
MIN-GD 0,899
Sahibi ve Sorumlu Miidiir 3,76 ,733

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6meklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma

6.5.10. Is yerinin eve yakinh@ma gore karsilastirllmasi
Sorumlu Miidiirlerin is yerlerinin evlerine yakin veya uzak olmast MAS ve

MIN alt 6lgek puanlarinda anlamli fark yaratmadi (p>0,05).

Tablo 6-29: MAS ve MIN alt 6l¢cek bulgularinin isyerinin eve yakinhk
durumuna gore karsilastirilmasi

Grup Ort. Std. p
Evet 13,97 9,44
MAS-DT 0,364
Hayir 11,96 6,80
Evet 3,06 3,75
MAS-DY 0,629
Hayir 3,00 2,89
Evet 27,68 3,47
MAS-KBN 0,766
Hayir 26,70 5,09
L. Evet 4,05 0,51
MIN-ID 0,094
Hayir 3,79 0,64
. Evet 3,85 0,71
MIN-DD 0,598
Hayir 3,79 0,64
) Evet 3,97 0,57
MIN-GD 0,225
Hayir 3,77 0,65

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Bagar1 Noksanligi, MIN-ID : i¢sel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rmeklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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6.5.11. Resmi giinlerde calisma durumuna gore karsilastirilmasi

Resmi tatillerde ¢calismayan Sorumlu Miidiirlerin MAS alt 6lgekleri anlamli
olarak farkl1 degilken, MIN-DD ve MIN-GD alt 6lgek puanlar1 anlaml olarak daha
yiiksekti (p<0,05) (Tablo 6-22).

Tablo 6-30: MAS ve MIN alt 6l¢cek bulgularinin resmi giinlerde calisma
durumuna gore karsilastirilmasi

Grup Ort. Std. p
Evet 13,07 7,03
MAS-DT 0,975
Hayir 13,00 9,54
Evet 2,90 2,92
MAS-DY 0,906
Hayir 3,17 3,79
Evet 26,38 4,62
MAS-KBN 0,148
Hayir 28,07 3,83
L. Evet 3,80 0,56
MIN-ID 0,101
Hayir 4,05 0,60
) Evet 3,58 0,64
MIN-DD 0,018*
Hayir 4,02 0,73
. Evet 3,71 0,54
MIN-GD 0,039*
Hayir 4,04 0,63

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma

6.5.12. Mesleginden memnun olma durumuna gore karsilastirilmasi
Yalnizca MAS-DT alt dl¢egi mesleginden memnun olanlarda anlamli olarak

farkli bulundu (p<0,05) (Tablo 6-23).

ablo 6-31: MAS ve MIN alt 6lcek bulgularinin meslege karsi memnuniyet
durumuna gore karsilastirilmasi

Grup Ort. Std. p
Evet 10,57 7,475
MAS-DT 0,0*
Hayir 20,79 5,727
Evet 2,70 3,400
MAS-DY 0,06
Hayir 4,07 3,100
Evet 27,55 4,173
MAS-KBN 0,301
Hayir 26,21 4,677
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Evet 3,92 574

MIN-iD 0,291
Hayir 3,73 ,730
. Evet 3,97 ,566
MIN-DD 0,383
Hayir 3,78 673
. Evet 3,85 671
MIN-GD 0,307
Hayir 3,65 872

MAS-DT : Duygusal Tiikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : gsel Doyum,
MIN-DD : Digsal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma

6.5.13. Meslegini kendi ¢ocuguna veya yakinina 6nerme durumuna gore
karsilastirilmasi

Protez-ortez meslegini kendi ¢ocuguna veya yakinina oneren katilimcilarin
MAS-DT alt 6lgegi anlamli olarak daha diisiik, MIN alt 6lcekleri anlamli olarak daha
yiiksekti (Tablo 6-24).

Tablo 6-32: MAS ve MIN alt 6lcek bulgularinin meslegi kendi ¢cocuguna veya
yakinina onerme durumuna gore karsilastirilmasi

Grup Ort. Std. p
Evet 8,52 6,489
MAS-DT 0,0*
Hayir 16,97 7,774
Evet 2,63 3,078
MAS-DY 0,355
Hayir 3,39 3,593
Evet 27,67 4,412
MAS-KBN 0,319
Hayir 26,84 4,228
.. Evet 4,08 473
MIN-ID 0,023*
Hayir 3,70 671
. Evet 4,11 ,495
MIN-DD 0,015*
Hayir 3,76 ,630
) Evet 4,04 ,514
MIN-GD 0,013*
Hayir 3,59 ,815

MAS-DT : Duygusal Tiikkenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : I¢sel Doyum,
MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6rneklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma

6.5.14. Meslegini degistirme durumuna gore karsilastirilmasi

Firsati olmasi halinde meslegini degistirmek isteyebilecegini sdyleyen
katilimcilarin MAS-DT alt 6lgegi anlamli olarak yiiksekken, MIN alt 6lgekleri
anlamlr olarak daha diisiik bulundu (p<0,05) (Tablo 6-25).
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Tablo 6-33: MAS ve MIN alt 6l¢ek bulgularinin meslegi degistirme durumuna
gore karsilastiriimasi

Grup Ort. Std. p
Evet 18,60 7,773
MAS-DT 0,0*
Hayir 8,82 5,934
Evet 4,04 4,026
MAS-DY 0,061
Hayir 2,27 2,553
Evet 26,32 4,080
MAS-KBN 0,085
Hayir 27,91 4,390
.. Evet 3,57 ,b54
MIN-ID 0,0*
Hayir 4,11 ,556
. Evet 3,63 ,502
MIN-DD 0,002*
Hayir 4,15 ,560
. Evet 3,48 , 7134
MIN-GD 0,0*
Hayir 4,05 ,614

MAS-DT : Duygusal Tiikenme, MAS-DY : Duyarsizlasma, MAS-KBN : Kisisel Basar1 Noksanligi, MIN-ID : Igsel Doyum,

MIN-DD : Dissal Doyum, MIN-GD : Genel Doyum, N:6reklem, Ort.:ortalama, Std.:Standart sapma
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7. TARTISMA

Istanbul’daki 58 Sorumlu Miidiiriin tiikenmislik ve is doyum diizeyini
Ol¢meyi ve arasindaki iliskiyi amaglayan c¢alismamiza goniillii katilan sorumlu
midiirlerin yanitlar istatistiksel olarak degerlendirilmistir. Maslach Tiikenmislik
anketinin alt olgeklerinden MAS-DT ve MAS-DY puanlarimin diisiik diizeyde,
MAS-KBN puaninin orta diizeyde oldugu; Minessota Is Doyumu anketinin alt
Olgek puanlarmin ise yiiksek diizeyde oldugu tespit edilmistir. Yapilan
istatistiksel degerlendirmemizde yas, cinsiyet, medeni durum gibi degiskenlere
gore karsilastirilmasi sonucunda elde edilen sonuglar tartigilmistir.

Tiikenmis diizeyinin cinsiyet ile iligkisini inceleyen bir¢cok ¢aligma olmakla
birlikte, bu ¢aligmalarda farkli sonuclar oldugu goriilmektedir. Farklilik tespit
edilen ¢aligamalardan Ok (83), Siu (84), Tiimkaya (85) ve Kelley (86) kadinlarin;
Karlidag ve ark. (87) ile Friedman (88) ise erkeklerin daha fazla tiikkenmis
oldugunu belirtirken, Sermon (89), ilgiin ve ark. (90) ve Dolunay (91)
tikenmiglik diizeyinin cinsiyete gore anlamli bir fark olusturmadigini
bildirmistir. Calismamizda, tiikenmislik acisindan cinsiyetler arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir.

Cinsiyetin is doyumu ile istatistiksel olarak degerlendirildiginde tiikenmislik
durumu ile benzer olarak kadinlarda ve erkeklerde is doyumunun yiiksek
oldugunu veya aralarinda anlamli fark olmadigini bildirilen ¢alismalar mevcuttur.
Chapman ve ark.’lar1 (92) kadin 6gretmenlerin; Chiu (93) erkek avukatlarin is
doyumlarinin daha yiiksek oldugunu; Mason (94), Shirom (68) ve Siu’nun (95)
ise caligmalarinda cinsiyete bagli olarak is doyumunda anlamli bir farkin
olmadigini bildirmistir. Calisma sartlar1, sosyal faaliyet ve arkadaslik iliskilerinin
kadinlar i¢in; kariyer sahibi olma, daha fazla kazang saglama, isinde ilerleme gibi
durumlarin erkekler i¢in daha fazla 6nem arz ettigi bildirilmistir (96).

Ayrica kadinlarda i doyumunun erkeklere gore daha diisiik oldugunu
bildiren yayimlar mevcuttur (71,97). Bu durumun kadinlarin is hayatindaki is
yiikiine ek olarak annelik ve ev isi gibi ek islerin yiikleri ve isine zaman
ayirmakta sorunlar yagamasi nedeniyle is doyumunu diigiirdiigii; isine daha fazla

zaman ayirabilen erkeklerde ise iy doyumunun daha yiiksek olabilecegi tespit
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edilmistir (98). Calismamizda, ise is doyumu agisindan cinsiyetler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir.

Tikenmisligi ve is doyumunu birlikte inceleyen calismalarda kadinlarin
erkeklere gore MAS-DT alt 6l¢ek degerinin daha az oldugu, MAS-KBN’nin ise
daha az hissedildigi, ayrica is doyum diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. Bu degisken farklar istatistiksel olarak anlam ifade etmemektedir
(99). Erkeklerde MAS-DT ve MAS-DY alt 6l¢ek sonuglarini kadinlara gére daha
diisiik, MAS-KBN ve MIN-GD alt élgek skorlarini ve is doyumunu kadinlara
gore daha yiliksek oldugunu bulunmustur (97). Calismamizda her iki anketin alt
Olcekleri, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli fark gostermemistir.

Protez-ortez mesleginin agir is yiikii olusturmasi ve kuvvet gerektirmesi
nedeniyle kadinlara uygun olmadig1 goriisii hakimdir. Ayrica bu alanda ¢alisan
kadin sayisinin az oldugu ancak yine de meslegin kadinlar tarafindan da
yapilabildigini, zaman zaman kadin hastalarin hemcins protez-ortez ¢aligsani
istemesi halinde avantajli duruma geldikleri de goriilmektedir. Bununla uyumlu
olarak ¢alismamiza katilan Sorumlu Miidiirler arasinda kadin katilimcilarin sayisi
erkek katilimcilara gore daha azdir.

Tikenmislik diizeyine gore yapilan ¢alismalarda yas degiskenine gore farkl

sonuglarin elde edildigi goriilmektedir. Sayil ve ark. (100) yas ile tiikenmisglik
durumu arasinda bir iliski bulamaz iken Ergin (1) istatistiksel olarak anlamli bir
iliski bulmustur.
Yas etkenine bagl olarak is yeri ve meslege bagli beklenti diizeyinin ve buna
bagl olarak tiikenmisligin etkiledigi bilinmektedir. Ornegin ise yeni baslamis
geng ve tecriibesiz ¢alisanlarin, meslegin ilk yillarinda beklentilerinin de yiiksek
olmasina bagli olarak daha yash ve kazandig tecriibe ile uzmanlasan calisanlara
oranla daha yiiksek diizeyde tiikkenmislik hissettikleri belirtilmistir (7,10,101).
Yas ile MAS-DY ve MAS-DT diizeylerinin anlamli olarak diistiigii gorilmistiir
(102).

fleri yasta uzun siire is tecriibesi olan ¢alisanlarin, zaman ve tecriibeye bagl
olarak, hak ettikleri mevkilere ulasmis olmalari, genc¢ yastaki calisanlara gore
daha sabirli, dengeli ve olgun davranis sergilemeleri, onlarin kisisel basarilarinin
daha fazla oldugunun bir gostergesidir. Buna karsin geng¢ yastaki calisanlarda

tiikenmislik ve is doyumsuzluk durumunun gézlenmedigi ancak uzun zamandir
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ayni yerde calisan orta yas tizerindeki calisanlarda is doyumunun azaldigi ve
tikenmislik yasadiklari da tespit edilmistir (103). Bu nedenlerden ileri yaslardaki
calisanlarin, tiikkenmislige kars1 daha dayanikli olduklart goriilmektedir
(1,45,85,104).

Yas ile is doyumu durumu arasindaki iliski bakildiginda, yasin ilerlemesi ile
is doyumunun arttigin1 bildiren (101,105) veya anlamli iligki bulunamayan
calismalar mevcuttur (106-109).

Tikenmislik diizeyi ve is doyumunu birlikte inceleyen calismalarda ise yas
arttikca MAS-DT’nin azaldig1, MIN-ID’nin arttig1 bildirilmistir (99). Bir ¢aligma,
Ogretmenlerin ilerleyen yas ve hizmet yili ile birlikte tikenmisligin arttigi, is
doyumlarinin azaldigi tespit edilmistir (109). Bu sonuglara karsit, yas etkeninin is
doyumu tiizerinde anlamli bir iliski olmadgini gosteren g¢alismalar mevcuttur
(110-112). Ogretmenler (46,113), IETT soforleri (114), miifettis adaylar1 (115),
saglik calisanlar1 (116) ile yapilan calismalarda yas degiskeninin is doyumu ve
titkenmislik iizerinde anlamli bir degisken olmadig1 tespit edilmistir.

Calismamizin sonuglar1 yas araligi yoniinden incelendiginde; yas etkeni ile
tikenmislik alt Ol¢cek bulgular1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamistir. Is doyumu bakimindan ise MIN-ID ve MIN-GD alt 6lgek skorlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar bulunmaktadir. 20-30 yas
araligindaki katilmcilarm MIN-ID ve MIN-GD skorlar1 31-40 yas araligindaki
katilimcilar ve 41 yas istii katilmcilardan anlamli olarak daha diisiik
bulunmustur. Is doyumunun 31-40 yas aralifi grubunda en yiiksek degerlere
sahip oldugu tespit edilmistir. Bu durum gen¢ vyastaki katilimcilarin is
tecriibesinin az olmasi ancak is yerinden ve yaptiklart isten beklentilerinin
yiiksek olmasina bagli olarak yasadiklart umutsuzluktan kaynaklanmis olabilir.

Egitim diizeyinin is doyumu ve tiikenmislik diizeyini etkiledigi yoniinde
calismalar mevcuttur (109). Artan egitim seviyesi ile kisinin tiikenmislige kars1
verecegi miicadelede daha basarili olacagi diisiincesi hakim iken, yapilan
caligmalar incelendiginde artan egitim seviyesi ile tikenmislik diizeyinin parelel
olarak arttig1 goriilmektedir. Bu durum egitim seviyesi arttikga is yiki ve
sorumlulugun beraberinde stresin de artacagi diisiincesinden kaynaklanabilir
(10). Egitim seviyesinin MAS-DT, MAS-DY alt dlgek skorlarinda fark yarattigi,

MAS-KBN’de az oldugu; is doyumunda istatistiksel olarak anlamli fark
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bulunmadig: bildirilmistir (97). Yiiksek egitim seviyesindeki kisilerde MAS-DY
skorlarinin yiiksek, MAS-KBN skorlarinin diisiik oldugunu tespit edilmistir
(117). Infaz koruma calisanlarindan ilkokul mezunu olanlar orta, lise ve
tiniversite mezunlarina gore daha az diizeyde duygusal tiikkenmislik yasarken,
genel doyumu daha yiiksek diizeyde bulunmustur (51).

Uzun siire egitim alan kisilerin is ve sosyal hayatta beklentileri daha fazla
olmaktadir. Hedeflenen ideallerin gergeklesmemesi ve is yasaminda yasanan
olumsuzluklar tiikenmislige, zaman i¢cinde MAS-DY’ye ve is doyumunun da
azalmasina yol agabilir (97). Egitim etkeninin i doyumunu olumlu etkiledigini
(95,118), azalttigin1 (119) veya etkisiz oldugunu gosteren arastirmalar mevcuttur
(110). Hemsirelerde tiikenmislik ve is doyumun egitim durumuna gére anlamli
fark gostermedigi bildirilmistir (129). Yiiksek seviye egitim alan kisilerin
digerlerine gore daha yiiksek is doyumu oldugunu (95,97,120,121) gdsteren bir
¢ok arastirma vardir. Buna karsin ayni1 grupta yiiksek beklentiler dogrultusunda
bir iste calisamama veya beklentisi altindaki ticretlerle ¢alisma durumunda is
doyumsuzlugu oldugunu goésteren ¢aligmalar mevcuttur (122).

Calismamiz sonuglarinda, egitim etkeni ile tiikenmislik diizeyi skorlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark ¢ikmamistir. Ortadgretim mezunu
katilimcilarda is doyumunun anlamli olarak daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bu
durum yiiksekogretim alan katilimcilarin biiyiikk ¢ogunlugunun onlisans ve lisans
boliimlerinde aldiklar1 egitimlere bagli olarak sektdrden ve ¢alisma sartlarindan
beklentilerinin yiiksek olmasindan ve karsilanamamasindan kaynaklaniyor
olabilir. Ayrica azinlikta olan ortadgretim grubunun temel egitimini takiben geng
yasta ig sahibi olarak erken kazang saglamaya baslamasi da is doyumunun yiiksek
olmasina neden olabilecek bir faktor olabilir.

Medeni durumun is doyumu ve tikkenmislige etkisi incelendiginde evlilerde is
doyumunun bekarlara gore (101), bekarlarda MIN-DD’nin evlilere gore daha
fazla oldugu (99), veya anlamli fark olmadig: ¢esitli ¢alismalarda bildirilmistir
(102,123) Ayrica bekarlarda MAS-DT skorunun evlilere gore daha fazla
bulunmustur (99,101). Calismamizin sonuglart medeni durum yoniinden
incelendiginde MAS-KBN ve MIN-ID alt 6lgeginde evliler ile bekarlara arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Bekar katilimcilarin MAS-KBN ve

MIN-ID skorlar1 anlamli olarak daha diisiiktiir. Anlamli fark bulunmayan diger
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parametrelere bakildiginda evli katilimcilarin iy doyumunun daha yiiksek,
tiikenmiglik diizeyinin daha diisiik oldugu tespit edilmistir.

Cocuk sahibi olma ve sahip olunan ¢ocuk sayisinin da tilkenmislik diizeyi ve
is doyumuna etkisi arastirllmistir (101). ¢ocuk sahibi olan yada olmayanlar
arasinda Tiikenmiglik diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigr (123—
126), ¢ocuk sayisi ile tilkenmislik arasinda anlamli bir iliski olmadig: (127-129).
bildirilmistir. Bunun yaninda ¢ocugu olanlarin, ¢ocugu olmayanlara (101), gore
MAS-DT ve MAS-DY skorlarinin daha diisik diizeyde (71), MIN-GD
puanlarimin daha yiiksek diizeyde (130) oldugunu, 2 ve daha fazla ¢ocugu olan
hemsirelerin ¢gocugu olmayan hemsireler gore MAS-DY diizeyinin diisiik (123),
MIN-GD skorunun yiiksek (131) oldugunu ve 2 ¢ocuklu akademisyenlerin MAS-
KBN skorunun ¢ocugu olmayanlara gore daha fazla oldugu (132) goriilmiistiir.

Calismamizda ise ¢ocuk sahibi olma durumu, titkenmislik alt 6l¢ek bulgulart
arasinda fark olusturmamustir. Is doyumunun MIN-ID ve MIN-GD alt 6lgekleri
¢ocugu olanlarda ¢ocugu olmayanlara gore literatiirle uyumlu bigimde anlamli
olarak daha yiiksek bulunmustur.

Medeni durum ve g¢ocuk sahip olma durumu birlikte incelendiginde evli ve
cocuklu olan katilimcilarin i doyumunun daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
Bu durum ¢alisma hayatinda basarili olarak daha ¢ok kazang saglamak, ailesine
sagladigi yasam standartlarini koruyabilmek ve iyilestirebilmek icin gerekli
performansi saglayabilme motivasyonundan kaynaklaniyor olabilir.

Meslekteki hizmet siiresinin, is doyumunu ve tiilkenmislik diizeyini etkiledigi
bildirilmistir. Hizmet siiresi arttikga, zamanla baslangictaki beklentilerin elde
edilmesi, i3 ve sosyal hayata yoOnelik hedeflere ulasilmasi, problemlerin
iistesinden gelebilecek kadar deneyim sahibi olunmasi tiikenmislik alt olgek
skorlarinda azalma, beraberinde is doyum diizeyinde artma saglamis olabilir
(87,97,101,105,133-136). Buna karsin uzun zaman ayni meslekte ve ayni is
yerinde calisma siiresi MAS-KBN alt 6lgek skorunun arttigi (137), 21-25 yil
hizmet yili olan dgretmenlerde tikenmisligin arttigi (109) ya da anlamli farkin
bulunmadig: bildirilmistir (123,138,139). En fazla tiikenmisligin yasandigi yillar
kariyer kazanmak i¢in ¢ikilan yolun ilk yillarinda (1,101), akademisyenlerin ilk 5

yilinda oldugu (6,7) bulunmustur. Meslege basladigi ilk giinlerindeki olumlu
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diislincelerin yerini olumsuz diigiincelerin almasinin is doyum diizeyinde anlaml
fark olusturmadig bildirilmistir (97,115,116,133).

Calismamizda, meslekteki hizmet siiresine bagli olarak yalnizca MIN-ID alt
Olcek skorunda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. Bu anlamli ve
olumlu farkin protez-ortez mesleginde 11 yildan fazla ¢alisan katilimcilarda daha
fazla oldugu goriilmiistiir. Anlaml1 fark tespit edilmeyen tiikkenmislik diizeyi ve is
doyumu alt Olgek skorlarina bakildiginda ise yeni baslayan katilimcilarda
tikkenmiglik diizeyinin daha fazla, is doyumunun daha diisiik oldugu
goriilmektedir. Bu durum egitim diizeyine bagl olarak yorumlandigi gibi geng ve
yeni calisanlarda beklenti diizeyinin yiiksek olmasi ve ¢alisma kosullarinin
beklenenin altinda olmasindan kaynaklanmig olabilir.

Sorumlu Miidiir olarak hizmet verilen siire, is doyumu ve tiikkenmislik
diizeylerini etkilemektedir. Miidiirliigiin ilk 5 yilinda olan katilimcilarin MAS-
DT ve MAS-DY bulgulart 11 yildan fazla miidiirliik yapan katilimcilara gore
anlaml olarak daha yiiksek ¢ikmustir. Is doyumunun tiim alt 6lgek bulgulari 6 ile
10 yildir midirliik yapanlarda daha yiiksek diizeydedir. Midiirligiin ilk
yillarinda SUT ve SGK prosediirlerini tanimak, Ogrenmek, uygulamada
aksakliklar yasamak; biitlin bunlarin arkasindan geri 6demenin yapilacagi
beklentisi i¢inde iken SGK tarafindan evraklarin geri donmesi, tekrar bu
aksakliklarin giderilmesi, sik sik prosediiriin degismesi ve bu durumun takip
edilmesi gibi resmi siire¢ler midirligin ilk yillarinda stress ve endiseye yol
acabilir. Zamanla tecriibe kazanilmasi, tiikenmislik diizeyinin azalmasinda ve is
doyumunun artmasinda etkili olabilir.

Sorumlu Midiirlerden iicretli Sorumlu Miidiir olarak calisanlar ile hem
isletme sahibi hemde Sorumlu Miidiir pozisyonunda olan katilimcilarin is
doyumu ve tikkenmislik alt 6lgek bulgulari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark ¢ikmamistir. Aynm1i zamanda Sorumlu midiir sertifika, Protez-Ortez
Teknisyen ve Protez-Ortez Tekniker diploma sahibi olanlarin  meslek
unvanlarinin da is doyumu ve tilkenmislik diizeyinde etkili olmadig1 goriilmiistiir.
Onceki sonuglarla kiyaslandiginda mesleki tecriibenin ve egitim diizeyinin, is
doyumu ve tikkenmislik diizeyinde, isyerindeki statii ve mesleki unvana gore daha

etkin oldugu goriilmektedir.
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Calismamiza dahil edilen Sorumlu Miidiirlerin Istanbul’daki Merkezlerde
gorev yapmaktaydi. Tiirkiye genelinde protez-ortez alaninda en ¢ok Merkezin bu
ilde faal olmasi, rekabetin yiiksek olmasi ayrica giinliik yasam kosullarinin daha
zor olmast Sorumlu Miidiirler i¢in zorluk olusturdugu diisiiniilmiistiir. Evin ise
yakin olmasi, trafikte harcanan stresli ve uzun saatlerin kisiyi etkilemesine firsat
vermemektedir. MAS ve MIN &lceklerinin sonuglar1 isin eve yakin olmasi
Kriterine bagl olarak incelendiginde anlamli fark tespi edilmemistir.

Sorumlu Midiirlerin resmi tatillerde c¢alisma durumlar tim katilimcilar
icinde esit dagilim gostermistir. Resmi tatillerde ¢alismayan Sorumlu Miidiirlerin
MIN-DD ve MIN-GD &lgek puanlart anlamli olarak daha yiiksek tespit
edilmistir. Daha ¢ok nébet tutan, kendine ve dinlenmeye daha az vakit ayirabilen,
giinliik ¢alisma saatleri daha uzun olan g¢alisanlarda tiikenmislik diizeyinin daha
yiiksek oldugu bilinmektedir (140) (141). Resmi tatilde ¢alismiyor olmak diizenli
ndbet tutma durumuna karsin Sorumlu Miidiirleri daha az etkileyebileceginden
tiikenmislik diizeyinde anlamli bir fark tespit edilmemis olabilir.

Mesleginden memnun olmadigini bildiren katilimcilarin MAS-DT alt 6lgek
bulgusu anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur. Meslegini kendi ¢ocuguna
veya bir yakinina onerebilecegini séyleyen katilimcilarin ise is doyumunun alt
Olgeklerinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Sonugta
memnuniyeti yliksek Sorumlu Miidiirlerin tiikkenmislik diizeyinin daha disiik, is
doyumunun daha yiiksek oldugu ve memnun katilimcilarin mesleklerini kendi
g¢ocuguna veya bir yakimina oOnermek isteyebilecekleri tespit edilmistir.
Meslegini  degistirme egiliminde olan katilimcilarin MAS-DT alt o6lcek
bulgusunun yiiksek, is doyum alt olgcek bulgularmin disik oldugu
goriilmektedir.

Protez-ortez yapim ve uygulama asamalar1 olduk¢a mesakkatli bir siirectir.
Bu siireg, protez-ortez kullanicisindan 6l¢ii alma, 6l¢iiniin modelajin1 yapma,
protez-ortez imal etme gibi yogun bilgi, beceri ve yetenek gerektirmekte,
calisanlar1 zihnen ve bedenen yormaktadir. Meslekte yakalanan basari cansiz
sanat eseri olan protezin/ortezin kullanici tizerinde prova yapilmasi ve sonugta
insan ile uyumunun saglanabilmesiyle iligkilidir. Protezin/ortezin kullaniciya ilk
takildigit anda kullanicinin gostermis oldugu tepki, Sorumlu Miidiirlerin

tilkenmislik ve is doyumu arasindaki en hassas ayrim ¢izgisidir. Uretilen protez
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veya ortezin hasta i¢in kullanisli ve verimli olmasi ile beraberinde gelen
memnuniyet, meslegi gergeklestiren kisilerde manevi bir tatmin olusturmaktadir.
Bir insanin baska bir insana faydali olmasi ve hayat kalitesini arttirmasi is
doyumunu arttirmakta 6nemli bir konumdadir. Aksi durumda da {iretilen protez
veya ortezin hasta tarafindan reddedilmesi ve verimli olarak kullanilmamasi
nedeniyle alinan negatif geribildirimler de harcanan emegin basarili
sonuglanmamasinin getirdigi umutsuzlukla ¢alisanlarda tilkenmisligi beraberinde
getirebilir.

Protez/ortez kullanicilarin mutlu olmasi, alanda ¢alisanlarin da mutlulugunu
beraberinde getirerek is doyumunun yiiksek seviyede olmasinda etkili olabilir.
Ancak is doyumu igin tamamlanmasi i¢in ¢esitli unsurlardan etkilenebilmektedir.
Protez/ortezin SGK tarafindan alinacak geri ddemesi i¢in sarf edilen emek,
protez/ortez en diisiik ticrette olsa dahi 6deme icin yapilmas: gereken 50 kalem
islemin  basamagi olmasi, geri 6deme icin Merkez tarafindan tamamlanan
evraklarin SGK’nin ilgili birimine ulastirilmas: bunlardan bazilaridir. SGK’nin
geri 6demeleri ortalama olarak bir ay icereSinde sagladigi bilinmektedir. Bu
stirecin olumlu bir sonug ile tamamlanmasi1 protez/ortez kullanic1 ve yakinlarim
ayni zamanda Merkez calisanlariin etkilenme durumu, Sorumlu Midiirlerinin
emekleri karsisindaki beklentilerini karsilayarak is doyumu saglamaktadir. Buna
karsin evraklarin en ufak bir nedenden dolayr geri donmesi, siirecin yeniden
baglamas1 ya da tekrar gozden gecirilmesi de is doyumunda negatif etki
yaratarak zamanla tiikenmislige yol agabilir.

SGK siire¢lerinin sik sik giincellenmesinin, yeni uygulamalarin eklenmesi ile
tamamlanan iglemlerin yeniden yapilmasinin, SGK miidiirliiklerinin iller bazinda
farkli islem ve ek evrak talebinde bulunulmasinin Sorumlu Miidiirlerin
cevaplarina gore Merkezlere ilave yik ve zorluk (%51) olusturdugu
bildirilmistir. Aymi1 zorlukluklarla karsilasan protez/ortez kullanicilar1 da
tepkilerini  Sorumlu Miidiirlere karsi  gosterebilmektedir. Gerek SGK
uygulamalar1 gerekse protez/ortez kullanicilarinin olumsuz tepkileri Sorumlu
Miidiirlerin tiikkenmisligini artirken is doyumunuda diisiirebilmektedir.

Protez/ortezin geri 6deme siirecini en iyi ve en kisa yoldan tamamlayabilmek
icin merkezler bu alanda yetismis eleman istihdam etme (%42) ihtiyact

duymaktadir. Bu yeni personelin bulunmasi, personelin olaya hakim hale
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gelmesi ve en onemlisi bu yetisen personelin beklentilerini makul diizeyde
tutarak  Merkeze  baglihigmi  saglamak  kolay olmayip  Merkezin
stirdiirebilirliginden sorumlu Sorumlu Miidiirlerin tiikkenmislik ve is tatminini
etkileyebilmektedir.

Eczane, optik¢i gibi bazi meslek gruplar ile SGK arasinda yapilan sdzlesme
ile kullanicilar regete ile ihtiyact olan iirlinii aldiktan sonra devre disinda
kalmakta ve geri 6deme siireci ise bu s6zlesmeye bagli olarak, kurumlar ile SGK
arasinda daha kisa siirede ve daha az sorun ile yapilabilmektedir. Ozellikle
eczaneler tarafindan tahsil edilen katki payr gibi ek 6deme miktarlarimin diisiik
olmasina bagli olarak sigortalilarin bu ek 6demeleri daha kolay yapabilmektedir.
Protez/ortez fiyat ve katki paylarinin yiiksek olmasi ise sigortalilarin bu yiiksek
katki paylarmi1 6demek istememesi, 6dememek igin zorluk ¢ikarmasi veya
pazarlik etmesi nedenleriyle Sorumlu Miidiirler i¢in zorluk olusturarak
tikenmislik diizeyini ve 1is tatminini etkileyebilmektedir. Recgete edilen
protez/ortezin kullaniciya gosterilmesi, yapisi, kullanma durumu gibi saatlerce
stirebilen iriin bilgilendirme siirecinden sonra kullanicinin daha sonra tekrar
ugramak veya disiinmek istedigini Dbildirerek ayrilmasi gibi olumsuz
sonuglanabilmekte ve sunulan hizmet karsilik bulmadan sonuglanabilmektedir. Is
icin sarf edilen emek ile kazang arasindaki dengenin 6nemi bilinmektedir (57).
Boyle durumlarda kazanca doniismeyen zaman kaybi s6z konusudur. Verilen
hizmete kars1 kazancin olmamasi caliganlar etkileyerek uzun dénemde Sorumlu
Miidiirlerin tikenmislik diizeyini etkileyebilmektedir.

Calismamiza katilan Sorumlu Miidiirlerin genel olarak mesleginden memnun
oldugu, is doyumunun yiiksek, tiikenmislik diizeyinin diisiik oldugu
goriilmistiir. Elde edilen verilerin  farkli  degiskenlere bagli olarak
incelenmesiyle gruplar arasinda anlamli farklar bulunsa dahi is doyumunun
yiiksek, tiikenmisligin diisiik diizeyde olma durumu benzer bulunmustur.
Meslegin gerektirdigi kosullarin zorluklarina Karsin iiretilen protez veya ortezin
basarili olmasi ile hasta memnuniyetinin saglanabilmesi Sorumlu Miidiirlerin
manevi tatminini arttirmis olabilir. Ozellikle 11 yil ve iizeri tecriibeye sahip
kisilerin i doyumunun daha yiiksek, tiikkenmislik diizeyinin ise daha diisiik
oldugunun gozlenmesi de meslekte kazanilan tecriibenin bu konu hakkindaki

yerini gozler oniine sermektedir.
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Caligmamiz, protez-ortez sektoriinde gorev yapan Sorumlu Midiirlerin
titkenmislik diizeyini ve is doyumunu inceleyen ilk ¢caligmadir.

Calismanin yalnizca Istanbul ili smirlar1 igerisinde olmasi ve yalnizca
Sorumlu Miidiirlerine uygulanmasi ¢alismanin limitasyonlar arasinda yer
almaktadir. Calismanin protez-ortezlerin iiretiminde biiyiikk emegi olan, yonetici
pozisyonunda degil de iiretim kisminda aktif ¢alisan teknisyen ve teknikerlerin
de tikenmislik diizeyi ve is doyumunun arastirilarak oOrneklem grubunun
genisletilmesi faydali olabilir.

Saglik Bakanligi, bilimsel ve teknolojik gelismelere paralel olarak, ihtiyag
duydugunda, sorumlu miidiirlerin katilimmin zorunlu tutuldugu Sorumlu
Miidiirler Egitim Toplantis1 yapmaktadir (13). zorunlu egitim doénemlerinde
titkenmislik diizeyi ve is doyumu {izerine Sorumlu Miidiirlerin tiikkenmislik ve is
doyum diizeylerinin tekrarli olarak degerlendirmesi olasi problemlerin dnceden

tespit edilmesi ve ¢oziim odakli dnlemlerin alinabilmesi adina dnerilmektedir.
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8. SONUC

Sorumlu Miidiirlerin tiilkenmislik diizeyi ve is doyumu arasinda orta ve

yiiksek siddette istatiksel olarak negatif yonde iliskiler tespit edildi.

Sorumlu Midiirlerin tiilkenmiglik diizeyinin disiik, i3 doyumunun yiiksek

oldugu bulundu.

Protez-ortez sektoriindeki hizmet siiresinin artmast ile tilkenmislik diizeyinde

azalma ve is doyumunda artma saglandigi goriildii.

Sorumlu Miidiirlerin cinsiyeti, mesleki unvanlari ve isyerindeki statiileri

titkenmislik diizeyi ve 1s doyumunu etkilemedigi tespit edildi.

Resmi tatillerde ¢aligmayan Sorumlu Miidiirlerin genel is doyumlar1 daha

ytuiksekti.

Evli, gocuklu ve orta yas grubundaki katilimeilari; bekar, gocugu olmayan ve
geng yastaki katilimcilara gore daha az tiikenmis olup daha yiiksek is

doyumuna sahipti.

Protez-ortez alaninda olmaktan memnun olan Sorumlu Miidiirlerin is
doyumunun daha yiiksek oldugu ve mesleklerini baskalarina 6nerebilecegi,
isini degistirmek isteyebilecek miidiirlerin ise is doyumunun diisiik oldugu

tespit edildi.
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Ek-2: KISISEL ONAM FORMU
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problemleri arzgtwmak. sorumlu miidirlern i3 dovumuyla vakm dighkisi bulundugn diyinflen tikenmizlik ditzevinin i3
doyumu_ile dizkismi meslemek ve Istanbul’da ki Protez Ortez Yapim ve Uygulama Metker Sorumlu Mididermde, Mesleki
Tikenmiglik Diizevinin Iz Dovummumna ile digkising aragtymeak amaclanmigtr,

Cabyma kepsammda, Istanbul ili Saghk Mudidigi'ne kayith Protez Ortez Yapm ve Uygulamaz Merkezi
sorumlu milditlermi kapsamaktade,
(Cahsma kisisel sesyodemografik bilgilermiz igm kahlme degerlendime anket, Maslach Tilkenmiglik Cllge:ai: Iiimesota I3
Doyum Olgegi sorgulanzrek uygulmnacaknr,

Bu gahgmaya katlmak size hichir zarar vermevecek, maddi ve manewi yitk getirmevecektir. Kanlm kiginim rizas
ile olacaknr.

Gahymada kullamdmzk iizers alman bdgiler ve elds edilen verder sakh ttulaczk ve sadece stk kuul komitesme
a¢lk olacaknr. Verilerin herhangi bir vavm, rapor veva sunumds kullamilmas: durumundz isminiz gizli omlacakir.

Bu ¢zhsmaya kanlmama wveya kztlsame bile cahsmayt brakma hakkmr vardw. Aynca aragtrmac da kabhmery gahizma
dig1 birakma hakkma sahiptir.

Bilgilendiridmiz Gonilli Olur Formundzki tim zgklamalzn okudum. Banz, yukanda konusu we amazen belirtilen
aragtwma il dlpili vanh ve sézli agllams sragtwmae Erkan EVRENDILEK tarafmdan vapaldi Aragtremaya gpiniilli olarak
kzbldigmm, istedifm zaman gerskgsli veya gerskgesiz olarzk arastrmadan aynlzbilecegmi bilivorum.

Sz konusu aragtmaya, hichir basks ve zotlama olmaksizm kendi nzamla kanlmay kabul edivorum.

GONULLUNUN:
Tarih: .../ .../ 2019
Imza:

ARASTIRMA YAPAN ARASTIRMACININ:
Adi-Sovadr: Erkan EVRENDILEK

Tarih: .../ .. ./201%

Tel: ... ..

Adresi: Istanbul Medipol Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ortez Protez Béliimi
Imza:

73



Ek-3: KiSISEL BILGILER ANKET FORMU

Latfun size wygun olan sepeosider ijarstieyinir ya da cevaplan balirtilen yers yazme.
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1. Kagm| | 2 Erkek| |
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1. Bakar| | B[ | 3. Boganmug| | 4. Ejigimig| |

Yagpmi:

11223 | 22630 | 3.31-40] | 4.41-30( | 5. iyaguedshi| |
COCUEUNUZ war it

1Evet| | iHmyw| |

Hamenizde yagayan toplam birey saps?

11 | 22( | 33| | 44 | 3Sweuma] |
lJ'tl.IrI:ILEI.Inl.I! ev igyerinize yakmn miT

1Evet| | 2Hmyw | |

Eail:im durmnunuz nedir?

1 il [ ] 2uis=| ] 3.0n Lizan| |4-lsans| | 3lissnsdsti| |

Protez ortez ik igili :ﬁil:im durumunuz hangisidir? [Birden fazls seqen ek segebilirsiniz)
. [ ) Sorumiu mildir sertifis sEitimi

( )Protez-Ortez lises

( )Protez-Ortez Gnlisans

{ )Protez-Ortez lisans

{ )Protez-Ortez Yiksek Lisans

[ :| Protez-Ortez Doktors

B[ Jmiger ..l

i5 yerinizdaki konumunuz nedir?
1. I5 yeri sahizi [ ] 2 Sorumilu moddr | ] 3. i;lllzri sahini ve sorumiu madis | | 4.Cahgan| |

- -

- K yildir protez-ortes i.]i yupryorsuRuz?

toa| | 223 ] 33| | 411-23( | S 26weisti| |
i; yerinizde kag bigi isthdam etmekt=dir?

L33 ] zea0| | 34143] | S iGweidsti| |

Kag yildir sorumiby madir olarak calipyorsunuz?

Lo )] 223 ] 3| | 41123 | S2Gvedsti| |
Cumartasi =lind palgrpor musunuz?
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2 Evet yanm giin |

3-.1;',~u_5unl.|5'unu bagh | :|
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1 Ewet

E.Ewsunulﬁ'unu hu'EIl [ 1]
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A DR e

Yurt igi mesieki dernek G',!eféjniz war madir?

1.[ |OPODER Ortopedik protez ve Ortezciler Dermesi Gyesiyim [istanbul

m Eu uem:ﬁ: el wlirem
Lot J223( ) 330 |atiyndsta| |
Z.[ |Tirkdye Protez Grtzz Bilim Dernegi Oyesyim [Ankam]
8. Budemege Gyl sirem
Lot J223( ) 330 |atiyndsta| |

N

4. |Haypr

Frotaz-Oriez eE;l"h'mi slmaz personel iktigaciniz var ma?

1Evek| | LHmyr| |

Frotez-Ortez eE;l't'mi alms personel bulmakts zorlanor musuR?
1Ewet| | LHmyr| |

Hak sshibinin protez orbezine sahip clabilmesi ign Sosyal Glvenlik turumu tarafindan talkep ediien ve yerine

E;et'n'lm:si gerek i;h milarce;

Eugllt Ll','sulfm & Tebligatnde belirlensn Frotez ve ortez fiystian hakindaki songindz nedir?
1 Fiyatar degerimin Gzerindedir [

2 Fiystiar normakdir | ]

3 Fiyatar mafpetierin afindadr | ]

Repete, Hélll: raporu E;|':|i f;l:m jr e ayraklann mmamianmasnds hak sabiolerinin zoriuk E:L‘tﬁni

dilplndyor musunuz?

1Ewet| | LHmyr| |

Repete, Hélll: raporu E;l'bi f;hm jar e ayraklann mmamanmasnds merkazinizn zoruk Ezh'l:ig'mi uftfﬁnﬁlllur
musunuz?

:L.E'-'\et[ :| 1.Hu','r|: ]

Gerekd olan iglemieri takip etmesi igin bir personel gahgtirma iftyen duguyor masunuz?
1Ewet| | LHmyr| |

i; arkadaglarnizi pinil:_. sinema Eihl' ortak yEpmg DHUELIWI sozyal oir atkin bk var medir?
1 Hafimce Liders| | 2zdem| | 3.2 defmgen fazin| |
2.y Liders| | 2zdem| | 3.2 gefmgen fazin| |

3. Jeel iinierce | |

4. Higbir somyal etkinlik yamimaz [ |

3. Hisgbir somyal etkinlize katimam [ |

Firsatiniz olsa iginizi u:ﬁfﬁrmzt isbar misniz?

1Evek| | LHmyr| |

Hayat kogullar: dﬁ;ﬁnﬁlufﬁﬁnd: qaizaniann psikolojik destek almam E;Her:h‘.ﬁir'd' dilpliniryor musunuz?
1.Evet| | 2Hayr| |

Frotez-Ortez sektdrinde olmaktsn mamnun mosunuee?

1Ewet| | LHmyr| |

Exndi pocupLnuTs wey bir palinanza by meskegi Goerir misiniz?

1Ewet| | LHmyr| |
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Ek-4: MASLACH TUKENMISLIiK OLCEGI
Asagida kisilerin ruh durumlarini ifade ederken kullandiklar1 bazi climleler
verilmistir. Liitfen her bir ciimleyi dikkatle okuyarak hangi siklikta hissettiginizi size

uyan secenege isaret koyarak belirtiniz.

B
Asamda, kisilerin nih durumlarmiifade ederken kullandiklart bazi _é _3:5 —;
ciimleler verilmistir. Liitfen her bir cimmlevi dikkatle okuvarak hangi ; _f j =
siklikta hissettiginizi size uvan segenege igaret koyarak belirtiniz. ‘: = |2 |= | £
= o o 0 BD
=2 |5 |E |5
= |~ |= |ZT | Z
MASLACH TUKENMISLIK OLCEGI 1123 ]4]5
1. “Kendini igimden duvgusal olarak uzaklagmishissedivomm.™ 1 2 il 4 5
2. “Isgiiniiniin sonunda kendimi bitkin hissedivorum.™ 1 2 il 4 5
3. “Sabah kalkip veni bir isgiiniiile kargilasmak zonmda kaldigimda | 3 | a4 5
kendimi vorgun hissedivorum. ™ -
4 *“Hastalarimm pek ¢ok sevhaklunda neler hissettiklenni | 5 3 | 4 -
anlayabilirim.” < .
5.“Bazi hastalarima onlar sanki kigilikten voksun bir objevmis gibi -
- . . 1 2 3 4 5
davrandigimi hissedivorum.
&_“Biitiin giin insanlarla calismak benim icin gergekten bir i 3 | 4 -
gerginliktir ™ 2 5
7 “Hastalanmin sorunlarmi etkili bir sekilde hallederim ™ 1 2 il 4 5
8. “Isimin beni titkettigini hissedivorm.” 1 2 il 4 5
5 “Isimle diger insanlarm yasamlarm: olumlu vénde etkiledigimi | - 3 | 4 5
hissediyorum. ™ -
10 “Bu meslege basladigimdan beri insanlara kars1 katilagtigima ! R 3 | 4 -
hissedivorum.” B -
11 “Buis beni duvgusal olarak katilagtwdsg igin siomt 1| 304 s
duyuyonm.” -
12 “Kendimi cok enerjik hissedivorum ™ 1 2 il 4 5
13 ."Isimin beni haval kinklifma ugrathigm diigiiniiyonomm ™ 1 2 il 4 5
14 “Isimde giiciimiin iistimde ¢aligtigms hissediyorum.” 1 2 il 4 5
15 “Bazi hastalarm bagma gelenler gercekten umurumda degil.”™ 1123|435
16 “Dogrudan insanlarla calismak bende cok fazla strese neden | " 3 | 4 5
oluyor.”™ -
17 “Hastalarmma rahat bir atmosferi kolayvea saglayabilirim ™ 1 2 il 4 5
18 “Hastalarmla vakmiligki i¢inde galistiktan sonra kendimi -
. : 1 2 3 4 5
ferahlanug hissedivorum.
1% “Bu meslekte pek cok degerli isler basardim ™ 1 2 4 5
20."Kendimi ¢ok caresizhissedivorum.™ 1 2 4 5
21.“Isimde duygusal sonmlar: bir havli sogukkanlilikla hallederim.™| 1 2 4 5
22 “Hastalarm baz problemleri icin beni sugladiklarm 1 - 3 | 4 5
hissediyorum.” -
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Ek-5: MINESSOTA iS DOYUM OLCEGI

Asagida verilen maddeler isinizi farkli yonleriyle ele almaktadir. Kendinize

“isimin bu yoniinden ne kadar memnunum?” sorusunu sorunuz ve cevabinizi 1=Hig

memnun degilim, 2=Biraz memnunum 3=Orta diizeyde memnunum 4=Memnunum

5=Cok memnunum bi¢iminde belirtiniz.

Asagida isinizin ceqith yonleniile ilgili cimleler buhmmaktadr. Her | =
ciitmlevi dikkatle okuvarak o ciimlede belirtilen vénden isinizden ne % _ _
derecede memnun oldugunuzuisaretleviniz. Cevap verirken “bu _ :é_ g
yvindenigimden ne derece memmmum™ dive kendinize sorunuz. = = s E =
2| E|E|E|=
= | 2| 22| =
] =] =] [
1.5imdiki isimden * beni her zaman memnun etmesi “bakimmdan 1 |2 [3 |4 |5
2_Simdiki isimden “ tek bagmma calisma olanagi olmasit” bakimmdan |1 |2 4 |3
3.5imdiki isimden “ ara sira degisik sevler vapabilme sansi™ -
i 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
4 Simdiki isimden “ toplumda savgm bir kisi olma sansim vermesi™ -
i 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
5.5imdiki isimden * véneticimin ekibindeld kigileri idare tarz ™ -
i 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
6_Simdiki isimden * véneticimin karar vermedeld vetened™ -
i 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
7_5Simdiki isimden * vicdanima avkin olmavan sevler vapabilme 112 13 12 s
sansim olmast” bakmundan - 7
8_Simdiki isimden * bana sabit bir i5 saglamas: “* bakimmdan 1 |2 [3 |4 |5
9.5imdiki isimden “ bagkalan icin bir sevler vapabilme olanagi bana -
. 1 1 |12 (3 |4 |3
vermesi “ balommdan
10_%imdiki isimden ™ kisilere ne vapacaklarii sévleme sansma sahip -
N 1 |12 (3 |4 |3
olma” bakmundan
11.5imdiki isimden * kendi veteneklerimi kullanarak bir sevler 112 13 |a |5
vapabilme sans1 olmasi™ bakimindan - .
12 _Simdiki isimden ™ i5 ile ilgili kararlarm uygulanmava konmasi™ -
A 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
13_Simdiki isimden ™ vaptigim i§ ve karsdigmda aldigim ticret” -
A 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
14 _%imdiki isimden ™ i5 icinde terfi olanagimin olmasi “bakmmdan |1 |2 (3 |4 |3
15 Simdiki isimden * kendi kararlarmm uyvgulama serbestligini bana -
. 1 1 |12 (3 |4 |3
vermesi “ balommdan
16_5imdiki isimden * i5imi vaparken kendi véntemlerimi 112 |3 |a |5
kullanabilme sansim bana vermes “ bakimindan - i
17_%imdiki isimden ™ calisma sartlan™ bakimmdan 1 |2 |3 [4 |5
18_5Simdiki isimden ™ ¢calisma arkadaslarimin birbirleri ile 112 |3 |a |5
anlagmalari™ bakinundan B .
15 Simdiki isimden * vaptigim 1vi bir i5 karsilifinda takdir edilme™ -
A 1 |12 (3 |4 |3
bakimmdan
20.5imdiki isimden “Isimden elde ettigim bagart duygusu™ 112 15 la |5
bakimmdan = -
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Ek-6 Alinan Onaylar

Re: Maslach Tiikenmislik Envanteri Hk.

22.11.2019 Cum 09:38 tarihinde yanitladimz

ibrahim cavusoglu <ibrahimcavusoglu@hotmail.com> 6 © 5
22.11.2019 Cum 0840 <
Siz

Selam, tebrik ederim ve ¢alismalannizda basanlar dilerim. Benim ¢alismamdan faydalanabilirsiniz, bu konuda hig bir sorun yoktur.
Ayrica istediginiz formu bulabilirsem génderirim. Saygilanmla.

iPhone’'umdan génderildi

Erkan Evrendilek <erkanevrendilek@hotmail.com> gunlan yazdi (22 Kas 2019 11:33):
Sayin Hocam Merhaba,
Medipol Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisi, Ortez ve Protez Yilksek Lisans Programinda, Tezli Ortez Protez Yiiksek
Lisans dgrencisi olarak damismamm Dog. Dr. Mustafa SAHIN ile " Istanbul’da ki Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkez
Sorumlu Miidiirlerinde, Mesleki Tiikenmislik Diizeyinin Is Doyumuna Etkisi “konusunda tez yapmay1 planlryorum.
Maslach Tukenmislik Olcegini kullanmak istivorum, Ergin (1992) den sonra sizin gincel gecerlilik giivenlik galismalarinizs
gordiim. Sizin kullanmakta oldugunuz formun son halini ¢alismamda kullanmak istivorum. Bu amacgla gerekli izin ve

miisaadelerinizi talep edivorum.

Uygun gorirseniz formun sizin kullandi§iniz son halini elektronik kaynaklarda ulagamadim bu konuda yardim ve destelermi
talep edivorum.

Saygllanmla.

iyl palipmalar dilerim...

Erkaw Evrendilek

Re: Maslak Tiikenmislik Envanteri izin talebi Hk.

Olcay Cam <olcaycam@gmail.com: 6 <
£12.2019 Cum 12:09 N
Siz

Sayin Erkan Evrendilek,

Maslach Tiitkenmiglik Olgegi'ni yapmay planladiginiz aragtirmamzda kullanmaniz uygundur.
Kolaylhklar diliyorum.

Prof.Dr.M.Olcay CAM

Erkan Evrendilek <erkanevrendilek@hotmail.com, 4 Ara 2019 Car, 14:51 tarihinde sunu yazdu:
Sayin Hocam Merhaba,

Medipol Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Ortez ve Protez Yiiksek Lisans Programinda, Tezli Ortez Protez Yiiksek Lisans
dgrencisi olarak damigmanim Dog. Dr. Mustafa SAHIN ile " Istanbul’da ki Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu
Midirlerinde, Mesleki Tiikenmislik Diizeyinin {5 Doyumuna Etkisi “konusunda tez yapmayi planlyorum.

Maslach Tikenmislik Olcegini kullanmak istivorum, bu amagla gerekli izin ve miisaadelerinizi talep edivorum.

Saygilanimla.

iyi palipmalar dilerim...

Erkan Evrendilek
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RE: Minessota Is Doyum Olgegdi (MSQ) Kullanim izin Hk.

m
@

Bu iletiyi 18.11.2019 Pzt 21:42 tarihinde ilettiniz

Asli Baycan Binark <asli@aslibaycan.com=

- 9 % =
18.11.2019 Pzt 21:29
Siz

Kullanabilirsiniz.

From: Erkan Evrendilek [erkanevrendilek@hotmail.com]
Sent: Monday, Movember 18, 2019 9:16 PM

To: Asli Baycan Binark

Subject: Minessota is Doyum Olgedi (M5Q) Kullanim izin Hk.

Sayin Hocam Merhaba,

Birgok TEZ'de Minessota Is Doyum Olgedi (M5Q) dlgedinin Maslach Tikenmislik Glgedi ile birlikte kullamldigim gordiim.

1985 yilinda Tirkge'ye gevirerek, gegerlilik ve givenirlilik galigmasini yapmis oldugunuz Minessota ig Doyum Olgedi (MSQ) Olgedinizi
galhismamda kullanmak istiyorum. Bu amagla gerekli izin ve musaadelerinizi talep ediyorum.

Medipol Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisi, Ortez ve Protez Yiiksek Lisans Programinda, Tezli Ortez Protez Yiiksek Lisans dgrencisi
olarak damgmanim Dog. Dr. Mustafa SAHIN ile " Istanbul'da ki Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu Mudurlerinde, Mesleki
Tiikenmislik Diizeyinin is Doyumuna Etkisi “konusunda tez yapmay planliyorum.

Saygilanmla.

Iyi galismalar dilerim...

Erkan Evrendilek
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ETiK KURUL ONAYI

% MEDIPOL

T.C. . E-lmzalidar
iSTANBUL MEDIPOL UNIVERSITESI

Girigimsel Olmayan Klinik Arastrmalar Etik Kurulu Bagkanhg

San : 10340098-504.01.01-F. 29893 16'07/2019
Konu : Etik Kurolu Karan

Saym Erkan EVRENDILEK

Universitemiz Girigimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kuruluna yapomsg
oldugunuz “fstanbul’da ki Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkez Sorumlu Miidirlerinde,
Mesleki Tokenmislik Diizeyinin i Doyumuna Etkisi® isimli bagvurunuz incelenmis olup etik
kuruhs karari ekte sunulmugtur,

Bilgilerinize rica ederim.
Prof. Dr. Hanefi OZBEK
Girigimsel Olmayan Klinik Aragurmalar
Etik Kurulu Bagkam
Ek:
-Karar Formu (2 sayfa)

Hu belge 3070 sl e-imza Kanununa gore Prof. Dr. HaneRi 07 BEK turatimdan 16.07.2009 warinde counealanmishr,

Erraginzl hiips:/ebysmedipal edu te-imza linkinden CEAFB293X4 kodu ile dogrulayabilirsiniz,

Istanbul Medipol Universitesi . Tel: 444 85 44
Intermet: www.medipol.edw.ir
Kavack Mah. Ekinciler Cad, No.19 Kavaedk Kavsafy - Baykoz Aynntils Bilgi I¢In : bilgi@medipol.edu.tr

TATE Frtanbal
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ISTANBUL MEDIPOL UNIVERSITESI

GIRISIMSEL OLMAYAN KLINIK ARASTIRMALAR

ETIiK KURULU KARAR FORMU

\Istanbul’da ki Protez Ortez Yapm ve Uygulama

ARASTIRMANIN ACIK ADI | Merkez Sorumlu Miidiirlerinde, Mesleki Tiikenmislik
Diizeyinin {s Doyumuna Etkisi
- —
o KOORDINATOR/SORUMLU
= ARASTIRMACI Erkan Evrendilek
o3 UNVANIADISOYADI
- —
< .
- KOORDINATOR/SORUMLU
= ARASTIRMACININ Ortopedik Protez ve Ortez
UZMANLIK ALANI
=)
a4
b= KOORDINATOR/SORUMLU |
> ARASTIRMACININ Istanbul
758 BULUNDUGU MERKEZ
=
DESTEKLEYICi .
ARASTIRMAYA KATILAN TEK MERKEZ QOK MERKEZLI ULUSAL ULUSLARARASI
MERKEZLER = O O
Sayfa 1
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ISTANBUL MEDIPOL UNIVERSITESI
GIRISIMSEL OLMAYAN KLINIK ARASTIRMALAR

ETIK KURULU KARAR FORMU
Belge Ads Tarihi Ve Dili
§ d Numarasi
z2 ARASTIRMA PROTOKOLU/PLANI
5 % i Tarkge [ Ingitizee[ ] Diger[ ]
§° BILGILENDIRILMIS GONOLLO OLUR
FORMU
Torkge [ ngilizee [ ]  Diger[] |
Karar No: 561 Tarih: 05/07/2019
. & | Yukanda bilgileri verilen Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu bagvuru dosyasi ile ilgili
E T |belgeler aragtirmanin gerekge, amag, yaklasim ve yontemleri dikkate alinarak incelenmis ve arastirmanin
2@ | etik ve bilimsel yénden uygun olduguna “oybirligi” ile karar verilmistir.

ISTANBUL MEDIPOL UNIVERSITESI GIRISIMSEL OLMAYAN KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

BASKANIN UNVANI/ ADI/SOYADI

Prof. Dr. Hanefi OZBEK

Unvao/AdvSoyad: Uzmanhk Alans Kurumu Cinsiyet Arn‘:;:u ile Katilim * naza
Tstanbul 7
Prof. Dr. Seref ‘ !
DEMIRAYAK Eczacilik g:f:ﬂmi el (kO (0 | |[e® | uO %5/4
istanbul
Prof. Dr. Hanefi OZBEK | Farmakoloji | Medipol e® (x0O |e0d |s® |:® |x0O 9\¢
Universitesi N
T istanbul .
Dog. Dr. llknur KESKIN | Fistolojive | ol ed [«xW |e0 |uR |[e® a0 -
Embriyoloji -
Universitesi
e . {stanbul
Dr. Ogr UsesiDevtimy | Figyoterapive | Medipol  [e® |k |20 |#® |e0 [
Rehabilitasyon | Universitesi
s Istanbul
Dr. O%ro(éy;; Sibel Psiko-onkoloji | Medipol e0 [x® |e0 |am [e® |80
Universitesi
e Istanbul
Dr. Ogr. Uyesi Mehmet : ” ; !
Hikmet OCISIK Biyoteknoloji UM::.'IE;:‘GQ eX kO (ed [s® |e® |uO 4 ?@7-
R Istanbul
Dr. Opr 'oggi'YKez'ba“ Endodonti | Medipol ed (kB ([e0 |s® |e® | %
Universitesi A

* Toplantda Bulunma

Sayfa 2
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OZGECMIS

Kisisel Bilgiler

Adi Erkan Soyadi Evrendilek
Dogum Yeri Deregine Dogum Tarihi 26.02.1966
Uyrugu T.C. TC Kimlik No
E-mail erkanevrendilek@gmail.com | Tel
Egitim Diizeyi
Mezun Oldugu Kurumun Adi Mezuniyet Yil
Lisans /Anadolu Universitesi 2015
Lise Burdur Tefenni Ziraat Meslek Lisesi 1984

Is Deneyimi (Sondan ge¢mise dogru siralayin)

| Gorevi

Kurum

Siire (Y1l - Y1l)

1. Uzman Egitmen

Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi

2015 -

M.E.B. Bahgelievler Mesleki ve Teknik Anadoluf1988-2015

2. Ogretmen o
Meslek Lisesi

Yabana Dilleri Okudugunu Anlama* Konusma* Yazma*
Almanca Lyi Iyi Iyi
Ingilizce Orta Orta Orta

* Cok iyi, iyi, orta, zayif olarak degerlendirin

Yabanci Dil Sinav Notu

YOKDIL YDS IELTS TOEFL TOEFL TOEFL FCE CAE CPE

IBT PBT CBT

PEUBagarilnus birden fazla siav varsa, tiim sonuglar yazilmaldir

"YKPDS: Kamu Personeli Yabanci Dil Smavi; YDS: Yabanci Dil Bilgisi Seviye Tespit Smavi; IELTS:
International English Language Testing System; TOEFL IBT: Test of English as a Foreign Language-
Internet-Based Test TOEFL PBT: Test of English as a Foreign Language-Paper-Based Test; TOEFL CBT:
Test of English as a Foreign Language-Computer-Based Test; FCE: First Certificate in English; CAE:

Certificate in Advanced English; CPE: Certificate of Proficiency in English

Sayisal

Esit Agirhk

Sozel

ALES Puam

56,29

55,59

61,81

Bilgisayar Bilgisi

Program Kullanma becerisi
Microsoft Office Word Cok iyi
Microsoft Office Excel Cok iyi
Microsoft Office Power Point Cok iyi

*Cok iyi, iyi, orta, zay1f olarak degerlendirin
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