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Amag: Bu aragtirma, Tiirkiye'den Ingiltere'ye gé¢ eden saglik galiganlarinin gé¢ nedenleri ve yagsam doyumlarinin belirlenmesi
amaciyla yapilmistir.

Yontem: Tanimlayici tiirde yapilan aragtirmanin érneklemini Tiirkiye'den ingiltere’'ye gé¢ eden 128 saglik ¢alisani olusturmustur.

Aragtirma verileri, “Tanitici Bilgi Formu ve Yagam Doyumu Olgegi” ile toplanmistir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler (yiizde,
aritmetik ortalama, standart sapma) ve Mann Whitney U testi kullaniimistir. istatistiksel olarak anlamlilik igin p <0,05 kabul edilmistir.

Bulgular: Katiimcilarin yas ortalamasinin 41,20+10,56 oldugu, %28,1'inin hemsire, %89,8'inin ingiltere’de mesleki doyum sagladigi,
%95,3'liniin ingiltere'de yasama kararindan memnun oldugu saptanmistir. G¢ etme nedenlerinin %64,8'inin politik, %55,5'inin
gelecek kaygisi, %53,1'inin ekonomik nedenler oldugu belirlenmistir. Go¢ eden saglik ¢alisanlarinin yasam doyum o6lgegi toplam
puan ortalamasi 4,33+0,61 bulunmustur.

Sonug: Arastirmanin bulgular Tiirkiye'den ingiltere’ye gécte itici giiciin politik, ekonomik ve gelecek kaygisi; gekici giiciin ekonomik
refah oldugunu, ingiltere’de yagam doyumlarinin yiiksek oldugunu géstermistir.

Anahtar Sozciikler: Gog, saglik galisani, yasam doyumu.

Abstract

Aim: This research was carried out to determine the reasons for migration and the life satisfaction of health workers who migrated
from Turkey to the UK.

Method: The sample of the descriptive study consisted of 128 health workers who immigrated from Turkey to the UK. The research
data were collected using the Sociodemographic Data Collection Form and the Life Satisfaction Scale. In the analysis of the data,
descriptive statistics (percentage, arithmetic mean, standard deviation) and the Mann-Whitney U test were used. A P value of <.05
was considered statistically significant.

Results: It was determined that the mean age of the participants was 41.20+10.56 years, 28.1% were nurses, 89.8% were
professionally satisfied in the UK and 95.3% were satisfied with their decision to live in the UK. It has been determined that 64.8%
of the reasons for migration are political, 55.5% are concerns about the future, and 53.1% are economic. The mean score of the life
satisfaction scale of the migrant health workers was found to be 4.33+.61.

Conclusion: The findings of the study showed that the push factors for migration from Turkey to the UK are political and economic
concerns and concerns of the future, economic prosperity is the pull factor, and life satisfaction is high in the UK.
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Sonyillarda kiresellesme ile birlikte saglik ¢alisanlari gogiinin arttigi bildirilmektedir (Humphries ve ark., 2019; Hismenoglu
ve Tuna, 2020; Kingma, 2006; Li ve ark., 2014; Mendy, 2021; Pittman ve ark., 2007; Rolle Sands ve ark., 2020). Kiiresel bir
sorun olan saglik is glcl eksikligi, gogl etkileyen en 6nemli etkenlerden birisi olarak gériilmekle birlikte, bunun altinda
yatan nedenlerin daha karmasik oldugu da distiinilmektedir (Humphries ve ark., 2019; Li ve ark., 2014; Nourpanah, 2019;
Oda ve ark., 2018; Valizadeh ve ark., 2016). Sadlik ¢alisanlarinin go¢ etme durumu agirlikli olarak gelismekte olan Ulkelerden
sanayilesmis gelismis Ulkelere dogru gercgeklestigi gortilmektedir (Kyoko ve ark., 2020; Li ve ark, 2014; Palese ve ark.,
2017; Pittman ve ark., 2007; Prescott ve Nichter, 2014; Szpakowski ve ark., 2019). Geligmis iilkelerde is olanaklari, mesleki
veya kariyer gelisimi igin firsatlarin olmasi, kisisel gelisim, mesleki uzmanlidin taninmasi, uygun ve olumlu ¢alisma ortam,
istihdam politikalar, istikrarli sosyo-politik yasam ortamlari, yasam kalitesinin iyilestiriimesi, licret politikasi, sosyal ve
emeklilik kolayliklari gibi etmenlerin olmasi saglik galisanlarinin gé¢ etmelerine neden olmaktadir (Li ve ark., 2014; Oda ve
ark.,2018; Palese ve ark., 2017). Li ve arkadaslarinin (2014) arastirmasinda; diistik ticret, yetersiz kariyer ve egitim firsatlari,
insan glcu eksikligi, olumsuz ve tehlikeli galisma kosullari, sosyal ve/veya emeklilik yardimlarinin olmamasi, istikrarsiz
siyasi ortam ve bulasici hastaliklarin yayginligi gibi etmenlerin hemsire gogline neden oldugu bildirilmektedir. Uluslararasi
Hemsire Go¢ Merkezi, hemsire gogliniin en énemli nedenleri arasinda, {icret ve istikrarsiz siyasi ortam nedeniyle kisisel
gtivenlik gereksinimi etmenini gostermektedir (Haour-Knipe ve Davies, 2008).

Yasam doyumu, bireylerin yasam deneyimleri ile ilgili ok tarafli karmasik bir yapi olmakta olup bireylerin kaliteli bir yagam
ile yasamina anlam yiikledigini ve yasamdan keyif aldigini gostermektedir. Bu dogrultuda kendi belirledigi olgiitlere gore
yasamlarini dederlendirmelerine olanak saglamaktadir (Benli ve Yildinnm, 2017). Yagsam doyum alanlari; is durumu, aile,
barinma, ekonomi, bos zaman etkinligi, benlik durumu, kisinin sosyal gevresi, yas, cinsiyet, egitim ve medeni durum gibi
etmenlerden etkilenmektedir. Hemsirelerin yasam doyumunu ve iyilik durumunu, is doyumu ve is yasamindaki olanaklar
etkilemektedir (Atasoy ve Turan, 2019; Benli ve Yildirnm, 2017; Capri ve Giiler, 2016; Dagli ve Baysal, 2016).

Konuya iligkin bilimsel yazin incelendiginde, bireyin is ile 6zel yasaminin birbirini etkiledigi, is yasaminda doyuma ulasmis
bireylerin 6zel yagsaminda da doyuma ulasabilecegi belirtiimektedir (Capri ve Giler, 2016). Saglk calisanlarinin gogl ve
etkileyen etmenleri inceleyen arastirmalar incelendiginde; go¢ olgusunun bireylerin yasam doyum alanlar ile ortiistigu
gorilmektedir. Bu durumda, saglik galisanlarinin gé¢ etmesinin yasam doyumuyla iliskili olabilecedi 6ngorilmustir.
Ulkemizde hemsire gécii ve yasam doyumunu inceleyen galismaya rastlanmamis olmasi nedeniyle bu konuda calisma
yapilmasi disinilmustdr.

Yontem

Aragtirmanin Amaci ve Tiirii: Calisma, Tiirkiye'den ingiltere’'ye gé¢ eden saglik calisanlarinin gé¢ nedenleri ve yasam
doyumlarinin belirlenmesi amaciyla, tanimlayici tiirde gergeklestirilmistir..

Arastirma Sorulari: Arastirmada asagidaki sorulara yanit aranmistir.
Tiirkiye'den ingiltere’ye go¢ eden saglik galisanlarinin gé¢ nedenleri ve etkileyen etmenler nedir?
Tiirkiye'den ingiltere’ye g¢ eden saglik galisanlarinin yasam ve uyum siireci nedir?

Tiirkiye'den ingiltere’ye goc¢ eden saglik galisanlarinin yasam doyumu diizeyi nedir?

Aragtirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini, Tiirkiye'den ingiltere’'ye gé¢ eden ve galisan saglik calisanlari
olusturmustur. Arastirma 6rneklemini, erisim saglanabilen 128 saglik ¢alisani igermektedir.

Veri Toplama Araci: Arastirma verileri, kisisel ve sosyal yasam 0zelliklerini tanimlamaya yonelik veri toplamayi amaglayan
sorulardan olusan "Tanitici Bilgi Formu ve Yagsam Doyumu Olcegi" ile toplanmustir.

Tanitici Bilgi Formu: Form, arastirmacilar tarafindan, bilimsel yazin taramasi yapilarak hazirlanmistir. Bir uzman paneli
tarafindan anketin igerik ve kapsam gegcerliligini saglamak igin goriis alinmistir. Uzman paneli iki 6gretim tyesi, iki hemsire,
bir hekim ve bir istatistik uzmanindan olugmustur. Form, katilimcilarin kigisel 6zelliklerini (yas, cinsiyet, medeni durum,
meslek vb.) iceren 9 soruy, ingiltere’de yasam ve calisma kosullarina yénelik 15 soru, ingiltere'de yagsam ve uyum siirecine
yonelik 12 soru olmak Uizere toplam 36 sorudan olusmaktadir.

Yagsam Doyumu Olgegi: Diener ve arkadaslari (1985) tarafindan bireyin yasamindan sagladigi doyumu saptamak amaciyla
gelistirilen 6lgek, Dagli ve Baysal (2016) tarafindan Tiirkgeye uyarlanmistir. Olcek, 5'li Likert “Hic katilmiyorum-1 ile Tamamen
katiliyorum-5" seklinde puanlanmaktadir. Olgek, bes maddeden olugsmakta olup dlcekten alinabilecek en diisiik puan 5,
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en yiiksek puan ise 25'tir. Elde edilen puanin diisiik olmasi yagsam doyumunun distk, yiiksek olmasi yiiksek oldugunu
gdéstermektedir. Olgegin Cronbach alfa degeri 6zgiin ¢alismada 0,87 (Diener ve ark., 1985), uyarlama ¢alismasinda 0,88
(Dagli ve Baysal, 2016) ve bu ¢alismada ise 0,85 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi: Galisma verileri, Subat-Haziran 2021 tarihleri arasinda, yiiz yiize gériisme yéntemi ile ingiltere'de
yasayan yiiksek lisans mezunu bir hemsire aracihg ile toplanmistir. Katihmcilara; arastirmanin amaci, hedefleri,
arastirmacilar, arastirma yontemi ve veri saklama hakkinda bilgilendirilme yapilmistir. Bu agiklamanin ardindan veri toplama
formu ve yasam doyumu 6lcegi gevrimigi olarak katimcilara gonderilmistir. Cevrim ici anketin ilk sayfasi, tiim katilimcilarin
anketi yanitlamadan 6nce okumasi ve onaylamasi gereken bir onam formunu igermistir. Calismada, herhangi bir isim veya
tanimlayici veri istenmemis olup formlarin doldurulmasi ortalama 30 dakika stirmiistir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Veriler, SPSS 26.0 (SPSS Inc) paket program kullanilarak incelenmistir. Verilerin analizinde
tanimlayici istatistikler (yiizde, aritmetik ortalama, standart sapma) ve Mann Whitney U testi kullanilmis, istatistiksel olarak
anlamlilik diizeyi p<0,05 kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu: Arastirmaya baslamadan énce 6zel bir vakif Gniversitesi etik kurulundan etik kurul izni (Karar
No:2021/04-11) alinmistir. Tum katiimcilardan yazili bilgilendirilmis onam alinmistir.

Aragtirmanin  Sinirhliklari: Galisma, Tirkiye'den ingiltere'ye go¢ eden saglik calisanlarinin gérigleriyle sinirli olup
genellenemez.

Bulgular

Tablo 1. ingiltere’ye gocen saglik galisanlarinin kisisel 6zelliklerinin dagilimi (N: 128)
Kisisel Ozellikler

Yas X (SS) 41,20 (10,56)
n %
Cinsiyet Kadin 57 44,5
Erkek 71 55,5
Medeni Durumu Evli 83 64,8
Bekar 45 35,2
Cocuk Sahibi Olma Evet 76 59,4
Hayir 52 40,6
Ogrenim Durumu On lisans mezunu 11 8,6
Lisans mezunu 42 32,8
Yiiksek lisans mezunu 26 20,3
Doktora mezunu 49 38,3
Meslek Hemsire 36 28,1
Hekim 35 273
Saglik Teknikeri 31 24,2
Diger (Eczaci, akademisyen, psikolog, fizyoterapist, 26 20,3
dis hekimi, biyolog)
Daha 6nce yasadigi yer Turkiye/il 126 98,4
Yurtdisi 2 1,6
Daha 6nce yurt disinda ¢alisma durumu Evet 10 7.8
Hayir 118 92,2
Turkiye'deki haftalik caligma saati 45 saat alti 29 22,7
45 saat ve ustu 99 773

Katimcilarin yas ortalamasi 41,20+10,56 olup %55,5'inin erkek, %64,8'inin evli, %59,4'intin gcocuk sahibi oldugu, %38,4’tinlin
doktora mezunu, %32,8'inin lisans mezunu, %28,1'inin hemsire, %27,3'Uniin hekim, %24,2'sinin saglik teknikeri, %98,4'liniin
daha once Tirkiye'de biiyiik sehirde yasadigi, %92,2'sinin daha 6nce yurt disi ¢alisma deneyiminin olmadigi ve %77,3'lniin
Turkiye'de haftalik caligma saatinin 45 saat ve Ustii oldugu belirlenmistir (Tablo 1).
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Tablo 2. Gog eden saglik ¢alisanlarinin ingiltere’deki yagam ve galisma kosullarinin dagilimi (N: 128)

ingiltere’deki Yagam ve Galigma Kosullar n %
ingiltere’deki calisma durumu Tam zamanli 116 90,6
Yari zamanl 12 9,4
ingiltere’deki is pozisyonu Akademisyen 6 4,7
Klinisyen 19 14,8
Arastirma ve egitim 2 1,6
Yonetici 5) 39
Kendi meslegimi yapiyorum 96 75
ingiltere’'de istihdam edildigi sektdr Hastane 26 20,3
Hastane digi kurumlar 102 79,7
ingiltere’de calistigi kurumdaki gérevi Hemsire 4 3,1
Hekim 17 188
Akademisyen 4 3,1
Danigsmanlhk 19 14,8
Ozel sirket sahibi 48 37,5
Evde bakim 25 19,5
Diger meslekler 11 8,6
ingiltere'de haftalik calisma saati 40 saat alti 71 5515
40 saat ve Ustu 57 44,5
ingiltere'de sosyal giivence durumu Var 124 96,9
Yok 4 31
ingiltere'de kiminle yasadigi Aile 77 60,2
Arkadas/Partner 28 21,9
Yalniz 23 18
ingiltere'de akrabasinin varligi Var 40 31,3
Yok 88 68,8
ingiltere'deki gelir durumu Gelir giderimi karsilyor 122 95,3
Gelir giderimi karsilamiyor 6 4,7
ingiltere'ye giderken dil yeterliligi Gok az biliyordum 60 46,9
Orta diizeyde biliyordum 51 39,8
iyi biliyordum 17 13,3
Dil gelisimi i¢in destek alma durumu Evet 116 90,6
Hayir 12 9,4
ingiltere'de diploma denkligi aldiniz mi? Evet 47 36,7
Hayir 81 63,3
Egitimini aldigi meslegi yapma durumu Evet 65 50,8
Hayir 63 49,2
Diploma denkligi saglamak igin ek ne Sinava hazirlaniyorum/girdim 97 75,8
yaptiniz? Danigsman kurulus/is yeri ile ¢aligiyorum 5 39
Heniiz almadim/gereksinim duymadim 26 20,3

102

Katilimcilarin %90,6'sinin ingiltere’de tam zamanl olarak calistigi, %14,8'inin klinisyen olarak galistigi, %79,7'sinin hastane
disi kurumlarda calistigl, %37,5'inin 6zel sirket sahibi oldugu, %55,5'inin ingiltere'de haftalik calisma saatinin 40 saat
alt oldugu, %96,9'unun sosyal giivencesi oldugu belirlenmistir. ingiltere’'ye géc eden saglik galisanlarinin %60,2'sinin
ailesiyle yasadigi, %68,8'inin Ingiltere’de yasayan bir akrabasi veya tanidigi olmadigi, %95,3’tiniin ingiltere'deki gelirinin
giderini karsiladigi saptanmustir. Ayrica katilimeilarin %46,9'unun Iingiltere’'ye giderken ingilizceyi cok az bildigi, %90,6'sinin
dil gelisimi icin destek aldigi, %63,3'liniin ingiltere’de diploma denkligi aldigi, %50,8'inin egitimini aldi§i meslegi yaptigi,
%75,8'inin diploma denkligini saglamak igin sinava hazirlandigi, %20,3’tintin diploma denkligini almadigi ya da gereksinim
duymadigi gorilmistir (Tablo 2).
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Tablo 3. ingiltere’ye gocen saglik galisanlarinin yagam ve uyum siireci (N: 128)

ingiltere’de Yagam ve Uyum Siireci n %
Mesleki doyum saglama Evet 115 89,8
Hayir 13 10,2
ingiltere’de yagama kararindan memnuniyet Evet 122 95,3
Hayir 6 4,7
ingiltere’'nin gég icin gekici giicii Ekonomik refah 72 56,3
insan haklari 53 41,4
Kulttrel farkhhk 3 2,3
ingiltere’'ye uyum durumu Uyum saglamadim 5) 39
Uyum sagladim 123 96,1
Turkiye'ye tekrar doniis yapma diiglincesi Hi¢ diisinmiiyorum 78 60,9
Nadiren diigtinliyorum 28 21,9
Kesinlikle diistinliyorum 22 17,2
ingiltere'de yasamaya karar verme nedenleri* Politik nedenler 83 64,8
Gelecek kaygisi 71 5515
Ekonomik nedenler 68 53,1
Daha refah bir yagam 54 42,2
Gocuklarima gelecek saglamak 51 39,8
Egitim olanaklan 32 25
Yabanci dilimi gelistirme 15 11,7
Ailesel nedenler 14 10,9
Farkli kilturleri tanima istegi 6 4,7
Farkli tilke vatandasi olmayi isteme 3 23
Yabanci uyruklu biriyle evli olmak 3 23
Esimin isi nedeniyle 2 1,6
ingiltere'de sizi en gok zorlayan durumlar* Dil problemi 105 82
Yalnizlk 86 67,2
Klturel uyum 73 57
Sevdiklerimden ayri kalmak 66 51,6
Memleket 6zlemi 58 453
Ekonomik guigliik 6 4,7
ingiltere'de yasama uyum siirecinde en ¢ok hangi Sosyal medya 88 68,8
destek sisteminin yarari oldu? Komsu, arkadas ve gécmenler 23 18
Dil okulu 13 10,2
Resmi kurumlarin gégmen ofisi 3 23
Mesleki egitim aldigim okul 2 1,6
ingiltere'de vatandaslik alma durumu Evet 101 789
Hayir 27 21,1
Tiirkiye'den gégmen olarak baska lilkelere go¢ etmek  Oneriyorum 68 53,1
isteyenlere ne dnermek istersiniz? Yabanci dillerini gelistirsinler 46 359
Gengken gitsinler 8 6,3
Onermiyorum 4 3,1
Denklik alinmali 2 1,6
Tiirkiye'ye kesin déniis yapmayi diisiinecek olursaniz  Ulke/Aile hasreti 115 89,8
neden ne olurdu? Kesinlikle dsnmem 5 3,9
Ekonomik nedenler ve saglik problemleri 4 3,1
iklim 4 3,1

*Birden fazla segenek yanitlanmistir.

Katihmcilarin %89,8'i ingiltere’de mesleki doyum sagladigini, %95,3'li ingiltere’de yasama kararindan memnun oldugunu,
%56,3'li ekonomik refahin ingiltere’'ye gég icin en 6nemli etken oldugunu, %96,1'i ingiltere’'ye uyum sagladigini, %60,9'u
Tirkiye'ye tekrar doniis yapmayi hic diisiinmedigini belirtmistir. ingiltere’'ye géc etme nedenleri olarak; %64,8'i politik,

S. Sen Olgay ve S. Yurt. SHYD 2023;10(1):99-107
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%55,5'1 gelecek kaygisi, %53,1'i ekonomik nedenler, %42,2'si daha refah bir yasam olarak belirtmislerdir. ingiltere'ye
go¢ edenleri en gok zorlayan durumlara bakildiginda; %82'si dil sorununun, %67,2'si yalmzhgin, %57’si kilttirel uyumun
ve %51,6'si sevdiklerinden ayri kalmanin etkili oldugunu bildirmistir. ingiltere'de yagsama uyum saglamalarinda onlara en
yararli olan destek sisteminin %68,8 oraniyla sosyal medya oldugu belirlenmistir. G6¢ edenlerin %78,9'unun ingiltere'de
vatandaslik statiistinde kaldigi, %53,1'inin Tlrkiye'den baska bir lilkeye go¢i ve %35,9'unun yabanci dili gelistirmeyi 6nerdigi
belirlenmistir. Go¢ edenlerin %89,8'i, Tirkiye'ye kesin doniis yapmayi distinecek olurlarsa bu durumun (lke/aile 6zlemi
nedeniyle olabilecegini belirtmistir (Tablo 3).

Tablo 4. Katiimcilarin Yagam Doyum Olgegi puan ortalamalarinin dagilimi (N: 128)

Yagam Doyum Olcegi X (SS)

Madde 1 ideallerime yakin bir yagantim vardir 4,27 (0,73)
Madde 2 Yasam kosullarim milkkemmeldir 4,28 (0,73)
Madde 3 Yasamimdan memnunun 4,35(0,67)
Madde 4 Simdiye kadar yasamdan istedigim onemli seyler sahip oldum 4,3 (0,68)
Madde 5 Tekrar diinyaya gelsem hayatimdaki hemen hemen higbir seyi degistirmezdim 4,36 (0,94)
Toplam Yasam Doyum Olcegi Toplam Puan Ortalamasi 4,33(0,61)

Katilimcilarin yagsam doyum 6lgegi toplam puan ortalamasinin 4,33+,61 oldugu belirlenmistir (Tablo 4).

Tablo 5. ingiltere’ye gocen saglik calisanlarinin cinsiyet, yagsam ve galisma kosullari ile yasam doyum olgegi puan
ortalamalarinin karsilagtiriimasi (N: 128)

Degiskenler v 2_&‘2";1 Olgegi z p ?Ili(;)'
Cinsiyet Kadn ((::;517 )) j:lg:g:zg 2527 0012  0.86
ingiltere’deki calisma durumu lg:?zzaar:aanr}:l(gn:ﬁg)()) g:gg:ggi 3,302 0,001** 0.49
ingiltere’ye uyum durumu 3532 222::3:;(“(:1:(1”2:35)) igg:gzg -2,030 0,042* 0.60
ingiltere istihdam edildigi sektér :2:}:22 3?;2(?3=1 02) gggiég‘z‘ 2010  0045¢  0.73
ingiltere’de mesleki doyumu E\;ey:r(r(]r:l;??)) ggg:ggg 2,975 0,003** 0.52
ingiltere’de vatandaslik alma durumu E\;ey:r(r(]r:lg;)) ggg:gg? 2,736 0,006** 0.74

Z: Mann Whitney U testi
*p<0,05; **p<0,01

Arastirmalarda gui¢ 0.00 ve 1.00 arasinda degismekte olup gii¢ yiikseldikge 6l¢iim farkinin daha duyarh oldugu anlamina
gelmekte ve bu sinirin 0.70-0.90 arasinda oldugu bildirilmektedir (Cozby ve Bates, 2012). Bu kapsamda etki biylkligu
ve giiciine bakildiginda; erkeklerin kadinlara gore (Z=-2,527; p=0,012), ingiltere'de tam zamanl galisanlarin yari zamanli
calisanlara gére (Z=3,302; p=0,001), ingiltere’'ye uyum saglayanlarin uyum saglamayanlara gére (Z=-2,030; p=0,042),
hastane disi istihdam edilenlerin hastanede istihdam edilenlere gére (Z=-2,010; p=0,045), ingiltere’de mesleki doyum
saglayanlarin mesleki doyum saglamayanlara gére (Z=2,975; p=0,003) ve ingiltere'den vatandaslik alanlarin almayanlara
gore (Z=2,736; p=0,006) yasam doyumlari arasinda istatiksel olarak anlamli fark bulunmustur (Tablo 5).

Tartigsma

Bu galismanin sonuglari; Tiirkiye'deki saglik ¢alisanlarinin ingiltere’'ye gé¢ etme nedenlerini, etkileyen etmenleri ve yagam
doyumlarini ortaya g¢ikarmasi ve (lkelerine donme konusunda olusturulabilecek destek sistemleri ve politikalarinin
diizenlenmesinde yol gosterici olmasi agisindan énemlidir.

Kiresel saglik isgiicli piyasasi 59,2 milyon saglik ¢aligsanindan olustugu bildirilmistir (Nair ve Webster, 2013; Vafeas ve
Hendricks, 2018; Valizadeh ve ark., 2016). Bunun yani sira kiiresel olarak, 2,4 milyon hekim, hemsire ve ebe, 1,9 milyon
eczaci ve diger saglk mesleklerinde (paramedik gibi) is giicl sikintisi oldugu belirtilmistir (Nair ve Webster, 2013). Ayrica
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Diinya Saglik Orgiitii (DSO), 57 iilkenin temel saglik sisteminin is giicii sikintisindan etkilendigini raporlandirmigtir (Word
Health Organization [WHQ], 2016). ABD'de 2018 yilinda 2,6 milyondan fazla gégmen saglik galisani istihdam edilmis olup
bunlarin 1,5 milyonu hekim, hemsire ve eczacidir. Amerika Birlesik Devletleri'nde saglik sektdriinde calisan gogmenler, 14,7
milyon insanin yaklasik %18'ini olusturmaktadir. Gogmenlerin %28'i hekim, %24'i dis hekimi ve %38'i evde saglik bakim
hizmetlerini saglayan saglik calisanlari olusturmustur (Batalova, 2020). Saglik insan Giicii Planlama Daire Bagkanligi'nin
hazirladigi saglk galisanlarinin uluslararasi gogu ve istihdami raporuna gore Birlesik Krallik'ta kayitli her ti¢ hekimden biri
ve her on hemsireden biri Ulke disinda, baska bir lilkede egitimini tamamlamistir. Temel insan kaynadi saglayan lkeler
ise ingilizcenin yaygin olarak kullanildigi, Hindistan, Pakistan, Nijerya, Giiney Afrika, Avustralya ve Yeni Zelanda gibi ilkeler
oldugu bildirilmistir. Tirkiye'de egitimini tamamlamis hekim ve hemsirelerin en ¢ok gog ettikleri (i¢ Ulke sirasiyla; Amerika
Birlesik Devletleri (%63), Almanya (%28) ve Birlesik Kralliktir (%6). Benzer sekilde, Tirkiye dogumlu saglik personelinin
en cok tercih ettikleri ilkeler de Amerika Birlesik Devletleri, isvicre, Birlesik Krallik, Avusturya ve Yunanistan oldugu
belirtilmistir (Okumus ve ark, 2016). Bu calismanin bulgulari, Tiirkiye'den ingiltere’'ye go¢ eden saglik galisanlarinin yas
ortalamalarinin 41,20410,56 oldugunu, is deneyimine sahip oldugunu, gogunlugunun lisans ve lisanstisti egitimli hekim
ve hemsire oldugunu géstermistir (Tablo 1). Arastirmanin sonuglari egitimli ve deneyimli saglik g¢alisanlarinin Glkenin
saglik sisteminden ayrildigini gostermektedir. Bu durumun Tirkiye'de nitelikli saglik hizmetinin verilmesinde aksamalar
yasanmasina neden olabileceginden, saglik insan giict planlama politikalarinin ve yasal diizenlemelerin gdzden gegirilmesi
gerektigini diiglindirmektedir.

Saglik calisanlarinin Hindistan, Filipinler Cin, Meksika, Malezya, Kolombiya, Misir ve Pakistan gibi Glkelerden agirlikh olarak
Yeni Zelanda, ABD, Birlesik Krallik, Kanada ve Avustralya gibi yiiksek gelirli tlkelere, istihdam firsatlarinin ve uygun galisma
ortaminin olmamasi ve lcret yetersizligi nedeniyle gog ettigi belirtilmistir (Nair ve Webster, 2013; Valizadeh ve ark., 2016).
Diger bir calismada da kotiilesen ekonomik durumun hemsirelerin kendi tlkelerinden go¢ etmelerinde énemli bir etmen
oldugu bildirilmistir (Dywili ve ark., 2013). Benzer sekilde, uluslararasi hemsire goc tizerine bir raporda, hemsirelerin, daha
yliksek maasg ve ekonomik iyilesme arayisi iginde ulkelerinden gog ettiklerini ortaya koymustur (Alameddine ve ark., 2020;
Humphries ve ark, 2019; Pittman ve ark., 2007). Bu ¢alismanin bulgulari yapilan diger arastirma bulgulariyla benzerdir.
Tirkiye'den ingiltere’'ye géc etme nedenlerinin politik nedenler, gelecek kaygisi, ekonomik nedenler ve daha refahli bir
yasam oldugu belirlenmistir (Tablo 3). Ayrica ingiltere'nin goc icin cekici giiciiniin ekonomik refah oldugu gériilmiistiir.
Katihmcilarin gogunlugu ingiltere'deki (%95,3) gelirinin giderini karsiladigini ve sosyal giivenceye (%96,9) sahip oldugunu
bildirmistir (Tablo 3).

Birlesik Krallik'a 2006 yilinda, 529 000 yabanci uyruklu kisinin gelisi ile en yiksek goc¢liin meydana geldigi bildirilmektedir
(Salt, 2012). Bu durumun, 2007 yilina kadar stirekli bir ekonomik biiytime dénemi, kamu hizmetlerinin hizli genislemesi
ve hikimetin 2004 yilinda Avrupa Birligi'nin genislemesinden sonra Dogu Avrupa vatandaslari igin Birlesik Krallik isgtici
piyasasina tam erisime izin verme karari ile desteklendigi goriilmektedir (Bach, 2010). Bu egilimler, gége olan ilgiyi
arttirmistir. G6¢ Danisma Komitesi raporuna gore Birlesik Krallik'ta Mayis 2009'a kadar alti ay iginde igverenler tarafindan
calisma izinleri igin en fazla sayida sponsor olunan vasifli meslek grubunun hemsireler oldugu bildiriimektedir (Migration
Advisory Committe [MAC], 2009). Gé¢men politikalarindaki bu yaklasimlar, ingiltere’'ye saglik calisanlarinin gitmesine
neden olmus ve vatandaslik statiisii kazanmalari saglanmistir. Calismanin bulgulari da bu durumu destekler niteliktedir.
Katilimcilarin gogunlugunun (%78,9) ingiltere'de vatandaslik statiisiinde oldugu gériilmiistiir (Tablo 3). Ayrica bu calismada,
vatandaslik alanlarin yasam doyumlarinin daha yiiksek oldugunu géstermektedir (Tablo 5).

Konuyla ilgili gaismalarda saglik ¢alisanlarinin go¢ kaliplarinin, kirsaldan kente ve kamudan 6zel saglik sektoriine dogru
oldugu bildirilmistir (Alameddine ve ark., 2020; Connell, 2021; Gok ve Kocaman, 2011; Oncii ve ark., 2020). Calismada
yer alan katilimcilarin gogunlugunun ingiltere'de ézel bir sirket veya kendinin sahip oldugu sirkette calismalari (Tablo 2),
diger arastirma bulgulariyla benzerdir. Tim arastirmalar sagdlik calisanlarinin farkli bir tilkeye go¢ etme nedeninin ekonomik
durumun diizeltilmesi ve daha refah bir yasama kavusma konusunda goris birliginin oldugunu gdstermektedir. Saglk
cahisanlar gog ettikleri Ulkelerde sosyal hak ve statli kazanilmasi siirecinde iyi bir maas igin 6zel sirketlerde galismayi
tercih ettikleri diistindlebilir. Bunun yani sira galismanin bulgulari, 6zel sirketlerde galisan bireylerin diger kurumlara gore
yasam doyumunun daha yiiksek oldugunu vurgulamaktadir (Tablo 5).

Arastirma verileri incelendiginde, katilimcilarin cogunlugunun (%96,1) ingiltere’'ye uyum sagladigi gériilmiistiir (Tablo
3). Bu durum nitelikli saglik is gliclinin Turkiye'den isteyerek ayriimis olmasi ve ekonomik olarak rahat edecegine,
gelecek kaygilarinin az olacagina inancinin yiiksek olmasinin yeni dil ve kiiltiir ortamiyla daha rahat basa cikabilmelerini
aciklamaktadir (Szpakowski ve ark., 2019). Bu arastirma bulgular da bu durumu destekler niteliktedir. Bulgular, bireylerin
¢ogunlugu dil gelisimi icin destek, diploma denkligi igin de sinavlara ¢alistigini ve mesleki doyum sagladigini belirtmektedir.
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Sonug ve Oneriler

Aragtirmanin bulgulari; ingiltere’ye gé¢ eden saglik galisanlarinin nitelikli saglik is giicii oldugunu, cogunlugunun hekim ve
hemsire meslek grubuna ait oldugunu, cogunlugunun ingiltere’de haftalik galisma saatinin Tiirkiye'deki calisma saatinden
daha az oldugunu, ingiltere'de vatandaslik alabildiklerini, sosyal giivencelerinin oldugunu, gelirinin giderini karsiladigini,
dil egitimi icin destek aldiklarini, diploma denkligini saglayabildiklerini, kendi mesleklerini yapabildiklerini, mesleki doyum
sagladiklarini, dzel sektérde calistiklarini, ingiltere’'ye uyum sagladiklarini ve déniis yapmayi diisiinmediklerini ortaya
koymustur. Bunun yani sira saglk galisanlarinin go¢ etmelerindeki itici giglerin politik, ekonomik nedenler ve gelecek
kaygisi, gekici gliclerin ise ekonomik refah oldugu; lilkeye uyum siirecinde en ¢ok sosyal medyadan destek aldiklari, doniis
yapmay! diisiinmelerinde aile ve tilke 6zleminin agir basti§i belirlenmistir. Ayrica bulgular katiimcilarin ingiltere’de yagam
doyumlarinin yiiksek oldugunu da gostermistir.

Galismanin bulgulan dogrultusunda, politika yapicilar ve arastirmacilar tarafindan Turkiye'deki saglik ¢alisanlarinin goci
ve etkileyen etmenler ile ilgili daha kapsamli ve genis 6rneklemi iceren galismalarin yapilmasi, Tirkiye'deki nitelikli saghk
¢alisaninin yurtdisina gikmasina neden olan itici etkenler ile ilgili eylem planlarina yonelik ¢aligmalarin baslatiimasi ve
saglik hizmetinin sirekliginin saglanmasina yonelik ¢alisma kosullar ve 6zlik haklari ile ilgili iyilestirmelerin, yasal ve
politik diizenlemelerle desteklenmesi icin hizli adimlarin atilmasi 6nerilir.

Tesekkiir: ingiltere'de veri toplama asamasinda desteklerini esirgemeyen ve her zaman yanimizda olan Uzm. Hemsire
Suzan Alus Selgukkaya'ya sonsuz tesekkdirlerimizi sunariz.
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