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OZET

AMAC: Arastirma; cerrahi kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin 6rgut kultira algilarini belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yurGtul-
mustar.

YONTEMLER: Arastirma verilerinin toplanmasinda hemsirelerin sosyo-demografik ézelliklerini belirlemek amaci ile olusturulan
“Kisisel Bilgi Formu” ile Yahyagil tarafindan gelistirilen “Denison Orgut Kultirt Olgegi” kullaniimistir. Arastirma Universite hastane-
sinde galisan 72 hemsire ile gerceklestirilmistir. Verilerin degerlendiriimesinde frekans, yuzde, aritmetik ortalama, Student t testi,
Mann- Whitney U, Kruskal Wallis ve Pearson korelasyon analizi testi kullaniimistir.

BULGULAR: Arastirmaya alinan hemsirelerin yas ortalamasi 29,70+4,39 yil, %79,2’si kadin, %66,7’si lisans mezunudur. Hem-
sirelerin %54,2’si ¢alistigi kurumdan memnun oldugunu, %30,6’s1 kurum ici ve kurum disi egitim faaliyetlerini ve %41,7’si sosyal
faaliyetleri yetersiz buldugunu, %34,7’si kurumlarinin degisime agik ve %30,6’s! Ust yoneticilerinin tarzinin katimci ve yardimsever
oldugunu dustnduklerini bildirmistir. Olgegin alt boyutlarindan alinan puanlara bakildiginda; katihm kultira 28,94+5,69, tutarlilik
kaltara 28,50+5,16, uyum 29,05+4,76, misyon 29,31+4,99 ve 6lgek genel puan ortalamasi 114,85+16,53 bulunmustur. Evli olan
hemsirelerin misyon kultiirti, bekar ve servis sorumlusu olan hemsirelerin érgit kultird klinik hemsirelere, kurumlarinda istekli ¢ali-
san hemsirelerin 6rgit, tutarhilik ve uyum kiltir isteksiz galisanlara, kurumlarinda calismaktan memnun olan hemsirelerin katilim
kdltard puan ortalamalart memnun olmayan hemsirelere gore istatistiksel olarak anlamli ve daha yuksek bulunmustur (p<0,05).
SONUC: Cerrahi kliniklerinde galisan hemsirelerin 6rgit kilttra puan ortalamalar iyi dizeyde bulunmustur. Evli ve sorumlu hem-
sire olma, kurumda isteyerek ¢alisma, kurumdan memnun olma gibi 6zelliklerin hemsirelerin 6rgit kultiirii diizeyini olumlu yénde
etkiledigi saptanmistir (p<0,05).

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, 6rgit kiltiiri, hemsirelikte yonetim

ABSTRACT

OBJECTIVE: This descriptive research has been conducted to determine surgery nurses’ perception related to organization culture.
METHODS: While collecting the survey data, a “Personal Information Form” that was designed to determine the social-demographical
characteristics of the nurses and the “Denison Organizational Culture Scale” which was developed by Yahyagil have been used.
The survey included 72 nurses who were working in a university hospital. Frequency, percentage, arithmetic mean, Student t-test,
Mann Whitney U, Kruskall Wallis and Pearson correlation analysis were used to evaluate the data.

RESULTS: Mean age of the nurses was 29.70+439 years, while 79.2% of the participants were women, and 66.7% of them were
undergraduates. While 54.2% of the nurses were satisfied with their job in hospital, 30.6% of them mentioned that in-house and
external training activities were inadequate. However, 41.7% of them found social activities to be insufficient, and 34.7% of them
specified that the institution was open to change, and 30.6% of the nurses reported that the senior managers were participant and
helpful. Evaluation of the subpoints of the scale showed that the mean points of participant culture, consistency culture, harmony,
mission and general scale were 28.94+5.69, 28.50+5.16, 29.05+476, 29.31+4.99 and 11485+16.53 respectively. Mission culture
points of married nurses were higher than single nurses, and organization culture points of ward nurses were higher than polycli-
nic nurses. Mean organization, consistency and harmony points of nurses working willingly were higher than the nurses working
unwillingly. These results were found to be statistically significant (p<0.05).

CONCLUSION: The average organizational culture scores of nurses working in surgery wards were found to be at a favourable le-
vel. It was determined that, factors like being married, being a manager nurse, working willingly and satisfaction with the institution
affected nurses positively in terms of organizational culture (p<0.05).
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Hemsirelerin Orgiit Kiiltiirii Algilan
Percepitons of Nurses Organizational Culture

GiRiS

Orgit kiiltird, istenen érglitsel hedeflere ulasilmasinda giicli bir aractir (Hogan and Coote, 2014). Gliclii 6rg(it kiil-
thrine sahip olan kurumlarin, galigsanlariyla bir butinl olarak amaglarini gergeklestirdikleri ve hedeflerine ulagmak
icin etkili bicimde yonetildikleri bildiriimektedir (Simsek, 2002; Oren ve ark., 2005). Orglt kilturd; kurallar, politikalar,
gelenekler ve gorenekler gibi resmi yapi ve kisiler arasi iliskilerde agiklik, gtiven, kabul etme ve grup sureglerine
katiima gibi birtakim deger ve tutumlardan olugsmaktadir. Ayni zamanda, érgut icindeki glgleri birbirine baglayan,

tanimlayan ve guiclendirmeye yardim eden ve hiyerarsideki rolleri tutan, asagilara dogru uzanan yaygin bir manyetik
alan gibi ele alinmaktadir (Karahan, 2008; Erdem ve Dikici, 2009).

Orgiitler, birer sosyal sistem oldugundan teknik, mali ve beseri kaynaklar araciliiyla dis ¢evre ile sirekli bir etkilegim
icinde bulunmaktadir. Orgutleri dinamik hale getiren insanlar, yasadiklar ¢cevreden edindikleri bilgi, gérgu, tecriube,
disince ve inanglariyla bir bagka deyisle kulturleriyle érgtte gelir, kabul gérir ve galigir. Bu bireyler birtakim mesleki
Olcutlerle bir araya gelir, diger 6rgutlerden farkli, kendi i¢lerinde nispeten ortak bir inang ve degerler sistemi olusturur
ve bu degerler sistemi 6rgut klltirl olarak adlandinlir (Simsek ve ark., 2003; Bakan ve ark., 2004; Eren, 2007).

Hastaneler, farkli mesleklerden insanlarin calistigi ve hastalar araciligiyla toplumla surekli etkilesim icinde olan
orgutlerdir (Casida, 2008). Ogrenilmis veya sonradan kazanilmis bir olgu olan &érgit kultlrd; hastanelerin kaliteli
hizmet sunmasinda énemli bir yere sahiptir (Diker, 2007; Lay ve Mujtaba, 2007). Hastanede calisan tim profes-
yonel gruplarin hastanenin érgitsel kiltirinl ve ydnetim yapisini olusturma, devam ettirme ve degistirmede roll
bulunmaktadir. Saglik profesyonelleri arasinda en énemli hizmet grubunu ise hemsirelik hizmetleri olusturmaktadir.
Hastane yapisi icinde sayisal gogunluga sahip olan ve hasta bakimini 24 saat boyunca tstlenen hemsirelerin, hasta
memnuniyetinin saglanmasi ve kaliteli hizmet sunulmasindaki rolti, hemsirelerin is doyumu ve kurumsal memnuni-
yetini yakindan ilgilendirmektedir. Hemsireler, saglik bakim sisteminde degisimin dnclisu, planlayicisi ve uygulayici-
si olarak dnemli rol Ustlenmekte, degisim surecini sahiplenmektedir. Butiin bunlar hemsirelerin, hastanelerdeki 6rgit
kaltarini ve yoénetim yapisini blylk olclde etkiledigini gdstermektedir (Cankul ve ark., 2002; Demir, 2005; Katircl,
2005; Baytok, 2006).

Hemsirelerin sahip oldugu tutumlar, degerler ve davranislari ile 6rgutsel degerleri birlestirerek ve onlar kaliteli saghk
hizmetine yonlendirecek bir érgltsel kiltir saglanmasi gerekmektedir. Bu da érgit kulttriindn olusumunda ve gelis-
tirilmesinde énemli katkilari olan ydnetici hemsirelerin, érgutsel kiltara olustururken degisime agik ve vizyon sahibi
olmasi ve risk alabilme konusunda cesaretli davranmasi ile saglanabilir. GUglU bir 6rgut kiltird ile burokratik kurallar
azalmakta ve c¢alisanlar kendi davraniglarini diizenleme konusunda otonomi sahibi olabilmektedir (Guduloglu ve
Bahgecik, 2011; Hwang ve ark., 2009; Lautizi ve ark., 2009; Korkut, 2010).

Hemsirelik bakim planlari ile benzerlik gdsteren érglt gelisim déngisi; hemsirelik uygulamalarini planlama, sonug-
lar tahmin ve kontrol etmek i¢in bilimsel dayanak saglamaktadir. Hemsirelik, arastirma bulgularina dayali dogru,
gecerli, guvenilir ve organize bilgileri uygulamalarina yénlendirdigi strece profesyonel bir disiplin olarak tanimlana-
bilecektir (Erigii¢ ve Yalgin Balgik, 2007).

Hastanelerin kaliteli hizmet sunumunda 6nemi buyuk olan 6rgit kaltlrd, hemsirelik hizmetlerini ve hasta bakimini
etkilemektedir. Ozellikle son yillarda “Toplam Kalite Yénetimi’nin saglik bakiminda ele alinmaya baslanmasiyla sag-
lik calisanlari, bu degisim surecinin hizini arttirmak igin érgut kaltira dinamiklerini anlayarak, agik olarak belirtilmis
amaglar, stratejiler, drgutsel ¢izelgeler, politika ve prosedurler ile baglanti kurmaya galismaktadir (Yazici, 2006).

Orgiit klltiriine yénelik yapilan galismalar sonucunda, érgiitlerde cogunlukla giic kiiltiiriiniin egemen oldugu ve bu
baglamda otokratik bir ydnetim yapisinin bulundudu hastanelerde, kiltiirin olusumunda hekim grubunun baskin
oldugu ve kurumun amaglarinin g¢alisanlarla agik olarak paylasiimadigi gértimektedir (Seren, 2005). Goktas ve
arkadaslarinin (2005) yaptiklar calismada, giic mesafesi boyutu yiksek olan hastanede otokratik ve hiyerarsik bir
yaklasimin egemen oldugunu ve yoéneticiler ile astlar arasinda belirli bir mesafenin bulundugu saptanmistir (Goktas
ve ark., 2005). Karahan (2008) yaptigi ¢calismada, ¢alisanlar tarafindan benimsenmis bir érgut kiltGrinin varli-
ginda, 6rgut kaltdrd olusumunda informal ve yatay iligkilerin daha etkin ve 6n planda oldugu sonucuna ulagiimistir
(Karahan, 2008). Muijen ve arkadaslari (1999) tarafindan yapilan ¢alismada, hastanelerin gesitli bélimlerinde, hem-
sirelerin isbirligi kilturinde doktorlardan tamamen farkh davrandigi bulunmustur. Hemsireler is birligiyle ¢alisma
ortamlarinda stresin azalacagini dusindukleri igcin énerilen degisiklikleri desteklerken, hekimlerin gugclerini kaybede-
cekleri endigesiyle 6nerilen degisikliklere kargi ¢iktiklari saptanmigtir (Muijen et al., 1999). Erdem’in ¢alismasinda,
¢alisanlarin hastanelerde daha ¢ok hiyerarsi kultirind algiladiklari gérilmustir (Erdem, 2009). Inaloglu’nun (1998)
¢alismasinda, galisanlarn hastanelerindeki 6rgit kiltirind degerlendirmede yetersiz kaldigi, kiltiriin tam olarak
anlasilamadigr goértimustir. Bu calismada personelin istedigi gibi bir érgutsel kaltird bulunmadigdi, hastanedeki
mevcut kilturl yoneticilerinden farkli degerlendirdikleri sonucuna ulasiimistir. Yazicr’'nin (2006) arastirmasinda ise
calisanlarin 6érgut kilttrtine iliskin olumlu tutumlara ve algilara sahip oldugu, érgat kiltdrinin tim boyutlarini orta-
lamaya yakin sekilde algiladiklari gériimustur. Diger bir calismada, hastanelerde yonetsel agidan kurumsallasma
dizeyi ile tutum, deger ve inanclardan olusan 6rgut kiltira arasinda énemli bir iliski oldugunu ortaya konmustur
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(Eryilmaz Ayral, 2002). Kaya’'nin (2007) saglik kurumlarinda yaptigi ¢alismasinda, hastanelerde calisan personelin
sosyo-demografik 6zellikleri ve galisma yasamina ait 6zellikleri, calisanlarin etkilesiminden dogmus ve ¢alisanlarin
benzer niteliklerinin etkisini tagiyan bir 6rglt kiltdrinin olusmasinda etkili olmaktadir. Bu ¢alisma, hemsireleri bir-
birine ve kuruma baglayan, biz duygusu ve takim ruhunu gelistiren, is yapma ydntem ve sureglerini standart héle
getirerek verimliligi arttiran, degerler, inanglar, sembollerle kusaktan kusaga aktarilarak 6rgutsel yagsami strekli
kilan ve kurumlara tanitici bir kimlik saglayan gui¢li ve saglam bir 6rglt kiltlrinin tim boyutlan ile hastanelerde ve
hemsireler arasinda gelistiriimesi bakimindan énemlidir. Bu ¢alisma ayni zamanda surekli olarak degisen ve gelisen
dinamik bir cevrede faaliyetlerini strduren saglk kurumlarinin ayakta kalabilmeleri igin 6rgit kultirinin vazgecilmez
oldugunun ortaya cikariimasi ve liderlerin gugla bir érgltsel kiltir yaratmada ¢ok énemli fonksiyonlarinin oldugunu
belirtmesi bakimindan da énemlidir. Dis ¢cevrede meydana gelen degisim ve gelismelere uyum saglanmasi, érgttle-
rin yasam ve gelisme guciini devam ettirebilmeleri, hastanelerde goérev yapan tiim profesyonel gruplarin ve 6zellikle
de sayisal ¢ogunlugunu olusturan hemsirelerin degisim surecinin bir pargasi olmasinin saglanmasiyla yakindan
iliskilidir.

AMAC

Arastirmanin amaci: Arastirmanin amaci, cerrahi kliniklerde ¢alisan hemsirelerin 6rgut kaltara algilarini degerlen-
direrek etkileyen faktorleri belirlemektir.

Arastirma Sorulari

e Cerrahi hemsirelerinin bireysel 6zellikleri ile drglt kilturd ve alt boyutlari arasinda anlamhhk var midir?

* Cerrahi hemsirelerinin mesleki 6zellikleri ile 6rgUt kilturl ve alt boyutlari arasinda iligki var midir?

e Cerrahi hemsirelerinin meslekteki konumu, ¢alisma istekliligi, meslekten memnuniyeti ve algilanan yénetim tarzi
ile 6rgut kulturd ve alt boyutlar arasinda anlamhhk var midir?
Cerrahi hemsirelerinin egitim ve sosyal faaliyetlerinin yeterliligi, kurumun degisime acik olma durumu ile 6rgut
kaltard ve alt boyutlar arasinda anlamlihk var midir?

Arastirmanin tipi: Calisma, tanimlayici tasarimda gergeklestiriimistir.

Evren ve drneklemi: Calismanin evrenini; 1 Mayis-1 Haziran 2011 tarihleri arasinda, Gaziantep Universitesi Tip
Fakultesi Hastanesinin cerrahi kliniklerinde (ortopedi, genel cerrahi, beyin cerrahi, kalp damar cerrahisi, gégus cer-
rahisi, cerrahi yogun bakim, kadin dogum, pediatri cerrahisi, g6z, organ nakli, Groloji, kulak burun bogaz) calisan
hemsireler (N=84) olusturmustur. Arastirmada érneklem secimine gidilmemis olup, hemsirelerin tamaminin érnek-
leme alinmasi planlanmistir. Ancak, ¢alismaya katilmayi reddetme, raporlu/izinli olma gibi nedenlerle 12 hemsire
calisma disi birakilirken, arastirmaya katiimayi kabul eden 72 hemsire ile arastirma tamamlanmistir. Yapilan diger
calismalar 6zel hastanelerde, devlet ve tip fakultesi hastanesinde gbrev yapan hemsire ya da doktorlar ile yapildigi
icin 6zel bir birim olarak cerrahi kliniklerinde calisan hemsgireleri ile calisma yapilimigtir.

Veri toplama araclari: Veri toplama araci olarak hemsirelerin sosyodemografik ézelliklerine ve galigma kosullarina

iliskin sorular igeren kisisel bilgi formu ve “Denison Orgit Kultirt Olgegi” kullaniimistir.

* Kisisel bilgi formunda; hemsirelerin bireysel, mesleki ve ¢alistiklari kurumun &zelliklerini iceren 13 soru bulun-

maktadir. Sorular arastirmaci tarafindan literatir bilgisine dayali olarak hazirlanmistir (Erkmen ve Ordun, 2001;
Eryillmaz Ayral, 2002; Demir, 2005; Yazici, 2006; Eriglic ve Yalgin Balgik, 2007; Casida, 2008; Kelez, 2008; Bilgi-
ner Basak, 2009; Kanbay, 2010; Karakisla, 2012). Bu formda yas, medeni durum, egitim durumu, ¢alisilan klinik,
mesleki deneyim, kurumda ¢alisma suresi, kurumda calismaktan memnuniyet, bir Gst ydneticinin yénetim tarzi,
diizenlenen egitim ve sosyal aktivitelerde (piknik, dogum guni kutlamalari, 6zel gliinlerde yemekler vb.) yeterlilik,
kurumun degisime agik olma durumu sorgulanmistir.
“Denison Orgut Kiltard Olgegdi; 6rgit kaltirani sistematik bakis agisiyla ele alan ve él¢llebilir bir nitelik kazan-
dirmakta olup, hastaneler igin uygun olmasi nedeniyle bu galismada kullaniimigtir. Olgek, Denison ve Mishra
(1995) tarafindan gelistiriimistir (Denison and Mishra,1995; Denison, 2000). Olgegin Tirkgeye uyarlamasi Gok-
sen (2001) ve daha sonra Igin (2001) tarafindan yapilmistir (Géksen, 2001; Igin, 2001). Yahyagil (2004) ise,
6lgegin 12 alt boyutunun her birinin G¢ ifade ile temsil edildigi 36 ifadelik bigimini olusturmus, gecerlilik ve gu-
venilirligini sinamis ve élgme aracinin glvenirlik katsayisini (Cronbach alpha) 0.89 olarak bulmustur. (Yahyagil,
2004).

“Denison Orgt Kiltar Olgedi”; katilim, tutarlilik, uyum ve misyon olmak {izere 4 temel kavramsal boyuttan olusmak-
tadir. Bu boyutlar; katilim kultiri; yetkilendirme, takim calismasi, yetenek gelistirme; tutarlilik kiltirl; temel deger-
ler, uzlasma, koordinasyon; uyum kultird; degisim, musteri odaklilk, érgutsel 6grenme; misyon kiltlrQ; stratejik
ybnetim, 6rgit amaglari, vizyon alt boyutlari seklinde belirtilimistir (Denison, 2000).

“Denison Orgiit Kiiltiri Olcedi’nin madde puanlamasi; Likert tipi 5'li derecelendirme ile yapilmis olup, (1) Kesinlik-
le katilmiyorum (2) Katilmiyorum, (3) Kararsizim, (4) Katiliyorum, (5) Kesinlikle katiliyorum seklinde siralanmistir.

Yis
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Olgekte olumsuz (negatif) maddeler tersine puanlandinimistir. Buna gére; 4, 12, 18, 24, 30, 34 no.lu ifadeler negatif
ifadeler olup, tersine puanlandirimistir. Olgek de@erlendirilmesinde, ortalama puan yéntemi kullaniimistir. Dort te-
mel kavramsal boyuttan alinan puanlarin toplami, érgit kaltliri sonucunu vermekte ve dlgekten alinabilecek toplam
puan 60-186 arasinda degismektedir (Yahyagil, 2004). Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach Alpha degeri 0.79 bulun-
mustur.

Verilerin toplanmasi: Arastirma éncesinde Gaziantep Universitesi Hastanesi Bashekimliginden, Tip Fakiiltesi De-
kanhgindan, arastirmanin amaci anlatildiktan sonra hemsirelerden sézel ve yazili onam alinmistir. Anket formlari,
arastirmaci tarafindan hemsirelere gerekli aciklamalar yapildiktan sonra elden dagitilmistir. Hemsirelerin formlari
doldurabilmesi igin 7 guin sure verilmis ve bu siire sonunda anketler elden toplanmistir.

Verilerin degerlendirilmesi: Arastirmaya katilan hemsirelerden elde edilen veriler, bilgisayar ortamina aktariimis
ve SPSS 15.0 programinda degerlendiriimistir. Veriler analiz edilirken, hemsirelerin sosyodemografik ézelliklerini
incelemek amaciyla frekans ve yizdelerine, hemsirelerin “Denison Orgut Kultira Olgegi’nden aldiklari puanlar he-
saplanirken, ortalama ve standart sapmalarina bakilmistir. Hemsirelerin sosyo demografik 6zellikleri ile élgekten
aldiklari puanlarin karsilastirimasinda; bagimsiz gruplarda t testi, Mann Whitney U, Kruskal Wallis ve Pearson
korelasyon analizi yapilmistir. Arastirmada p<0.05 anlamli kabul edilmistir.

Arastirmanin sinirlihgi: Arastirmanin yalnizca Gniversite hastanesi cerrahi kliniklerinde galisan hemsirelerin 6rgut
kiltart puanlarini icermesi, dolayisiyla diger hastanelerde gorev yapan cerrahi hemsirelerinin érgut kultlird puan-
larini yansitamamasi bu aragtirmadaki en énemli sinirlilik olarak degerlendirilebilir. Arastirma sonuglari, “Denison
Orglt Kultara Olgegi’nin dlctugu niteliklerle sinirlidir.

BULGULAR

Arastirma bulgulanimizda hemsirelerin yas ortalamasi 29,70+4,39 yil, %79,2’sinin kadin, %66,7’sinin lisans mezunu
oldugu bulunmustur. Hemsirelerin %54,2’sinin ¢alistigi kurumdan memnun oldugu, %30,6’sinin kurum i¢i ve kurum
disi egitim faaliyetlerini ve %41,7’sinin sosyal faaliyetleri yetersiz buldugu, %34,7’sinin kurumlarinin degisime agik ve
%30,6’sInin st diizey ydneticilerinin tarzinin katihmcei ve yardimsever oldugunu disiindUkleri saptanmistir (Tablo 1).

Aragtirmaya katilan hemsirelerin meslekteki ¢alisma yili ortalamasi 4,11+2,08 yil, servisteki calisma yil ortalamasi
1,26+0,53 yildir. Hemsirelerin drglt kiltira temel boyutlarinin ortalama puanlari hesaplanmis olup, katilim kiltiri
28,94+5,69, tutarhlik kaltara 28,50+5,16, uyum kulttrt 29,05+4,76, misyon kiltiri 29,31+4,99 ve dlgek genel puan
ortalamasi 114,85+16,53 oldugu bulunmustur (Tablo 2).

Hemsirelerin bireysel 6zelliklerinden cinsiyet ve egitim durumu ile érgat kulturt temel boyut puan ortalamalar ara-
sinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). Evli hemsirelerin misyon kiltiri puan ortalamasi bekérlara gére
istatistiksel olarak anlamli oranda ylksek bulunmustur (p<0,05) (Tablo 3).

Servis sorumlusu hemsirelerin 6rgit kiltird puan ortalamasi klinik hemsirelere gore istatistiksel olarak anlamli
oranda yuksek bulunmustur (p<0,05). Kurumlarinda istekli calisan hemsirelerin 6rgut, tutarlilik ve uyum kaltir puan
ortalamasi isteksiz ¢alisanlardan istatistiksel olarak anlamli oranda ylksek bulunmustur (p<0,05). Kurumlarinda
calismaktan memnun olan hemsirelerin katihm kultirt puan ortalamasi memnun olmayan hemsirelerden istatistik-
sel olarak anlamli oranda yiiksek bulunmustur (p<0,05). Hemsirelerin algilanan yénetim tarzi ile érglt kiltirl puan
ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 4).

Hemsirelerin kurum igi ve disi egitsel, sosyal faaliyetlerin yeterliligi ve kurumun degisime a¢ik olma durumu ile érgut
kultara temel boyut puan ortalamalari arasinda anlamli bir fark tespit edilmemistir. (p>0,05) (Tablo 5).

Hemsirelerin mesleki 6zelliklerinden; yas, mesleki deneyim yili, kurumda calisma yili ve serviste calisma yili ile
6rgUt kultiru temel boyut puan ortalamalar arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 6).
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Tablo 1. Cerrahi Hemsirelerinin Sosyo-demografik Ozellikleri ile Mesleki ve Kurumsal Bilgilerin Dagilimi
Ozellikler Ortalama (XxSS)

Yas 29,70+4,39 yIl

Sayi %

Cinsiyet

Kadin 57 79,2
Erkek 15 20,8
Medeni Durum

Bekar 35 48,6
Evli 37 51,4
Egitim Durumu

Saglik Meslek Lisesi k| 15,3
Onlisans 9 12,5
Lisans 48 66,7
Lisansustl 4 5,6
Meslekteki Konum

Servis Sorumlusu 13 18,1
Servis Hemsiresi 59 81,9
Calisma Istekliligi

istekli 52 72,2
isteksiz 20 278
Meslekten Memnuniyeti

Memnun degilim 27 37,5
Memnunum 45 62,5
Algilanan Yénetim Tarzi

Otokratik 10 13,9
Yardimsever 22 30,6
Katilimci 22 30,6
Demoktratik 18 25,0
Egitim Faaliyetinin Yeterliligi

Yeterli 50 69,4
Yetersiz 22 30,6
Sosyal Faaliyetin Yeterliligi

Yeterli 42 58,3
Yetersiz 30 41,7
Kurumun Degisime Acik Olma Durumu

Acik 47 65,3
Kapali 25 34,7

Toplam 72 100.0
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Tablo 2. Cerrahi Hemsgirelerin Yas, Galisma Yili, Orgiit Kiiltiirii ve Alt Boyutlari Puan Ortalamalan

Ozellikler Ortalama (XxSS)

Meslekte Calisma Yili 4,11+2,08
Kurumda Galisma Y1l 1,56+0,66
Servisteki Calisma Yili 1,26+0,53
Katihm Kultard 28,94+5,69
Tutarlihk Kaltara 28,50+5,16
Uyum Kultara 29,05+4,76
Misyon Kultiri 29,31+4,99
Orgiit Kiltiirii Genel Toplam 114,85+16,53

Tablo 3. Cerrahi Hemsirelerin Bireysel Ozellikleri ile Orgiit Kiiltiirii Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

Orgiit Kiltiirii Alt Boyutlan

Ozellikler Orgiit Kiiltiirii  Katihm Kiiltiirli  Tutarlilik Kiiltiirii Uyum Kiiltiiriic Misyon Kiiltiirii
Genel Toplam X+SS X+SS X+SS X+SS
X+SS

Cinsiyet
Kadin 117,63+16,46 29,77+5,87 29,00+5,33 29,14+4,67 29,71+4,96
Erkek 116,53+14,40 27,46+5,01 28,23+4,90 30,46+4,75 30,38+5,39
MWU=358,00 MWU=276,50 MWU=321,00 MWU=313,50 MWU=327,00
p=0,850 p=0,155 p=0,452 p=0,387 p=0,504
Medeni Durum
Bekar 113,87+17,69 28,78+6,23 27,69+5.19 28,84+4,70 28,54+5,52
Evli 120,59+13.81 29,83+5,34 29,89+5,11 29,86+4,67 31,00+4,25
MWU=491,500 MWU=558,500 MWU=451,500 MWU=543,500 MWU=423,500
p=0,161 p=0,540 p=0,60 p=0,428 p=0,025
Egitim Durumu
Saglik Meslek Lisesi  124,72+11,40 29,63+6,90 32,00+3,76 31,27+3,58 31,81+1,94
Onlisans 121,55+14,36 30,11+4,13 30,00+4,35 30,88+4,56 30,55+3,28
Lisans 115,43+16,96 29,06+5,64 28,00+5,51 28,77+4,90 29,60+5,33
Lisansusti 106,50+6,36 31,00+12,72 27,00+1,41 27,00+1,41 21,50+9,19
KW=4,963 KW=0,468 KW=7722 KW=4,048 KW=4,033
p=0,175 p=0,926 p=0,526 p=0,256 p=0,258
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Tablo 4. Cerrahi Hemsgirelerin Mesleki ve Kurumsal Ozellikleri ile Orgiit Kiiltiirii Puan Ortalamalarinin

Karsilastiriimasi

Ozellikler

Orgiit Kiiltiirii Alt Boyutlar

Orgiit Kiiltiirii
Genel Toplam
X+SS

X+SS

X+SS

X+SS

Katihm Kultarii  Tutarhihk Kultirii Uyum Kultirin Misyon Kiltird

X+SS

Meslekteki Konum
Servis Sorumlusu
Servis Hemsiresi

Calisma istekliligi
istekli
isteksiz

Meslekten
Memnuniyeti
Memnun degilim
Memnunum

Algilanan Yénetim
Tarzi

Otokratik
Yardimsever
Katilimci
Demoktratik

126,45+17,31

115,74+15,32

MWU=188,00
p=0,028

31,63+5,78
28,91+5,70
MWU=235,00
p=0,148

119,82+16,17

110,50+13,66

MWU=288,50
p=0,016

29,78+6,06
28,05+4,69
MWU=365,50
p=0,167

113,22+16,74 27,00+6,21
120,06+15,13 30,81+4,98
MWU=442,500 MWU=383,500
p=0,096 p=0,017

120,00+15,49
115,22+12,82
117,13+14,93
119,25+21,84
KW=1,753
p=0,625

30,80+5,11
28,18+5,64
29,77+5,25
29,43+7,07
KW=2,130
p=0,546

31,18+5,30
28,42+5,15
MWU=215,00
p=0,076

29,65+4,98
26,55+5,39
MWU=290,00
p=0,016

27,77+5,47
29,563+5,02

31,36+4,684
29,01+4,60
MWU=209,50

p=0,062

30,19+4,66
27,05+4,02

MWU=278,50

p=0,011

29,25+4,20
29,46+5,01

32,27+4,07
29,38+5,06

MWU=210,00

p=0,060

30,19+4,91
28,83+5,30

MWU=392,50

p=0,302

29,18+5,00
30,25+5,02

MWU=473,000 MWU=562,000 MWU=464,500

p=0,192

28,30+6,21
29,00+5,03
28,45+4,74
29,56+5,89
KW=0,912
p=0,823

p=0,823

30,00+3,49
28,36+4,99
29,04+4,12
30,87+5,53
KW=2,587
p=0,460

p=0,154

30,90+3,21
29,68+5,50
29,86+4,58
29,37+6,04
KW=0,226
p=0,973
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Tablo 5. Cerrahi Hemsirelerin Egitim ve Sosyal Faaliyetlerin Yeterliligi, Kurumun Degisime Acik Olma Duru-
mu ile Orgiit Kiiltiirii Puan Ortalamalarinin Karsilagtirimasi

Orgiit Kiiltiirii Alt Boyutlar

Ozellikler Orgiit Kiiltiirii  Katihm Kiiltiirii Tutarhilik Kiiltiirii Uyum Kiiltiirih Misyon Kiiltiirii
Genel Toplam X+SS X+SS X+SS X+SS
X+SS

Egitim Faaliyetinin
Yeterliligi
Yeterli 117,18+17,00 29,22+6,00 29,06+5,32 29,29+4,86 29,60+5,10
Yetersiz 117,95+13,93 29,59+5,31 28,40+5,12 29,59+4,36 30,36+4,88
MWU=517000 MWU=525,000 MWU=501,000 MWU=526,500 MWU=496,000
p=0,889 p=0,970 p=0,731 p=0,985 p=0,680
Sosyal Faaliyetin
Yeterliligi
Yeterli 118,75+15,22 29,45+5,13 29,10+5,18 29,50+4,77 30,70+4,67
Yetersiz 115,66+17,10 29,20+6,59 28,53+5,37 29,23+4,63 28,70+5,29
MWU=543,000 MWU=590,000 MWU=563,500 MWU=567500 MWU=458,500
p=0,498 p=0,905 p=0,663 p=0,663 p=0,088
Kurumun Degisime
Acik Olma Durumu
Acik 119,45+14,34 29,45+5,49 29,70+4,39 30,00+4,23 30,29+4,52
Kapali 113,64+18,56 29,08+6,40 27,24+6,30 28,36+5,39 28,96+5,84
MWU=456,500 MWU=529,500 MWU=448,500 MWU=472,00 MWU=495,500
p=0,243 p=0,797 p=0,203 p=0,328 p=0,489

Tablo 6. Cerrahi Hemsirelerin Yas ve Calisma Yillari ile Orgiit Kiiltiirii Puan Ortalamalarinin Karsilastinimasi

Orgiit Kiiltiirii Alt Boyutlar

Meslek Ozellikleri  Orgiit Kiiltiirii  Katihm Kiiltiirii Tutarhihk Kiiltiiri Uyum Kiiltiirii Misyon Kiiltiirii
Genel Toplam
r

p

Yas 0,082

0,493
Meslekteki 0,035
Calisma Yih 0,771
Kurumdaki 0,119
Calisma Yih 0,325
Servisteki 0,056
Calisma Yih 0,646

Koralasyon Analizi ve p<0,05
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TARTISMA

Arastirma kapsamindaki hemsirelerin ¢alistiklari kurumlardan duyduklari memnuniyet durumlar incelenmis,
%62,5’'inin memnun oldugu goérilmustar (Tablo 1). Bu sonuclar Kelez'in (2008), Kanbay’in (2010) ve Karakigla’nin
(2012) galisma bulgulanyla benzerlik géstermektedir (Kelez, 2008; Kanbay, 2010; Karakisla, 2012). Hizmeti alan
hasta ile hizmeti sunan galisanin yogun bir iletisim igerisinde oldugu bu sektdrde, ¢alisan memnuniyetinin iyi olmasi
ile galisanin kaliteli bir hizmet sunmasi ve hasta tatminini saglamasi arasinda yakin iliski bulunmaktadir. Hastalarin
kaliteli ve etkili bir saglk hizmeti alarak hizmetten memnun kalabilmesi icin hizmet veren calisanlarin da yaptiklari
isten ve kurumlarindan memnun olmalari gerekmektedir (Al-Hussami, 2008; Korkut, 2010; Wyatt ve ark., 2010).

Arastirma kapsamindaki hemsirelerin, hastane yoneticilerinin yénetim tarzini algilama durumlarinin dagihmina ba-
kildiginda; %30,6’sinin yardimsever ve katilimci bir ydénetim tarzi algiladiklar belirlenmistir (Tablo 1). Yapilan diger
calismalarda ise demokratik yonetim tarzinin oldugu bulunmustur (Caliskan, 2001; Seren, 2005). Yonetim tarzinin
yardimsever ve katimci algilanmasinin nedeni, katiimcilarin Gniversite hastanesinde caligiyor olmalarina bag-
lanabilir. Universite hastanelerinde calisanlarin katihmci yénetim algilarinin diger kurumlara gére daha fazla ve
ybneticilerinden beklentilerinin daha blyik olmasi tniversitelerin yapilar ve isleyisleri geregi 6zerk yapida kurumlar
olmasindan kaynaklanmaktadir.

Arastirma kapsamindaki hemsirelerin %69,4’0 kurumlarindaki egitsel faaliyetleri yeterli bulmaktadir (Tablo 1). Yapi-
lan ¢alismalarda, hemsirelerin kurum ici ve disi gergeklestirilen egitim amach etkinlikleri ve bilimsel aktiviteleri yeterli
bulmalar ¢alisma bulgularimizia paralellik géstermektedir (Kelez, 2008; Kanbay, 2010; Korkut, 2010). Tip alanindaki
bilimsel gelismelerin hizina paralel olarak hemsirelerin de hasta bakimiyla ilgili yenilikleri izlemesi, hasta bakim ka-
litesini arttirabilmesi, kurumda egitim faaliyetlerinin diizenlenmesiyle olasi olacaktir. Kurum yéneticileri, calisanlarin
gelismesini ve ilerlemesini saglayacak kurum igi egitimlere 6nem vererek personelin bu egitimlere katilimlarini arttir-
malidir. Karakigla’nin (2012) ¢alismasinda ise tam tersi bir sonug elde edilmis olup, hemsirelerin %40,8’inin kurum
ici ve disiI egitim faaliyetlerini yetersiz buldugu gérdlmustur.

Arastirmamizda, hemsirelerin kurumda gergeklestirilen sosyal faaliyetleri yeterli bulma durumlar sorgulanmis ve ya-
pilan ¢alisma sonuclariyla benzerlik géstermistir (Kelez, 2010; Korkut, 2010; Karakisla, 2012). Katihmcilarin yaklasik
yarisi, ¢alisanlarin daha iyi motive olmasi, birbirlerini daha yakindan tanimasi, dostga iligkiler kurmasi ve 6rgit igi
butlinlesmeyi saglamasi agisindan gerceklestirilen sosyal aktiviteleri yeterli bulmadiklarini bildirmiglerdir (Tablo 1).

Hemsirelerin %65,3'0 kurumlarinin degisime acik oldugunu dustinmektedir (Tablo 1). Benzer sekilde, Seren’in
(2005) degisim ve 6rgut kalturt iligkisini inceledigi ¢alismasinda da kurumun degisim ve yenilige acik oldugunu
distnenlerin orani %49,3'le en ylksek dizeydedir. Her iki calismanin da Universite hastanelerinde gerceklestirilmis
olmasi ve bu hastanelerin sirekli iyilestirme ilkesiyle degisim ve yenili§i zorunlu kilmasinin bu sonucu dogurdugu
distnilmektedir.

Hemsirelerin 6rgt kaltard (114,85+16,53), katilim kultird (28,94+5,69), tutarhk kiltirt (28,50+5,16), uyum kul-
tiru (29,05+4,76) ve misyon kultlrt (29,31+4,99) puan ortalamasi orta diizeyde bulunmustur. Karakisla (2012)
calismasinda, ¢alismaya katilan hemsirelerin 6rgut kltirl 6lgeginin temel boyutlar arasinda katilm kultird puan
ortalamasi, tutarlilik, uyum ve misyon kiiltir( puan ortalamasina gdre anlamli sekilde yiksek bulunmustur (p<0,01).
Casida’nin (2008) hemsireler ile yapti§i ¢calismada, hemsireler arasinda katihm kdltirine ait 6zellikler baskin his-
sedilmekte, uyum ve misyon kultirtine iliskin 6zellikler ise en az algilanmaktadir. Yahyagil'in (2004) ¢alismasinda,
uyum kiltirtne iliskin 6zelliklerin baskin algilandigi, tutarlilik kiltar 6zelliklerinin ise en az hissedildigi saptanmistir.
Hastanelerin yénetim yapilari ve anlayislari, kurumsal vizyonlar dikkate alindiginda érgut kdltura algilarinin birbirin-
den farkli olmasi beklenen bir bulgudur.

Hemesirelerin 6rgut kiltara 6lgegi alt boyutlari ile yaslari karsilastirildiginda, istatistiksel olarak anlamli fark bulunma-
mistir (p>0,05). Yapilan bazi ¢calismalarda, benzer sonug bulunurken (Guduloglu, 2010; Korkut, 2010), bazi ¢calisma-
larda ise hemsirelerin yaslar ilerledikge érgitsel baghhk ve érgut kilturd algilarinin da yikseldigi belirlenmistir (Lok
ve Crawford, 1999; Demir, 2005; Yazici, 2006; Kelez 2008; Karakisla, 2012). Evli olan hemsirelerin misyon kultird
puan ortalamasi bekarlara gére yiiksek bulunmustur (p<0,05). Yapilan calismalarda da evli olan katilimcilarin genel
ve alt boyut 6rgit kiltlr puanlan bekarlardan daha yliksek bulunmustur (Sempane, 2002; Yazici, 2006; Karakis-
la, 2012). Sonuglarimizla uygunluk géstermemektedir. Bununla birlikte, medeni durum ile 6rglt kilturl arasinda
iliski bulunmayan calismalar da saptanmistir (Kelez, 2010; Korkut, 2010). Evli olanlarin sorumluluklar bekéarlardan
daha fazla oldugu igin érgUte baglhk dizeylerinin yiksek olacagi belirtiimektedir. Bununla birlikte, evli olanlarin aile
sorumluluklar geregi is degistirmeleri zor olacagindan, kurumsal deger paylasimlari, kurumu benimsemeleri ve
kurumla battnlesmeleri artmaktadir.

Hemsirelerin 6rgat kdltirt envanteri alt boyutlar ile egitim durumu karsilastinldiginda, istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmamistir (p>0,05). Yapilan ¢alismalarda da hemsirelerin egitim durumlari ile 6rgit kllttra algilan arasinda
istatistiksel olarak bir iliski bulunmamistir (Giduloglu ve Korkut, 2010; Karakisla, 2012). Kelez'in (2008) calisma-
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sinda ise; 6n lisans mezunu hemsirelerin katilim ve uyum kdltura puanlari, saglik meslek lisesi ve lisans mezunu
hemsirelere gbre daha yuksek bulunmusgtur.

Hemsirelerin mesleki 6zelliklerinden; mesleki deneyim yili, kurumda calisma yili ve serviste ¢alisma yili ile érgut
klltarG temel boyut puan ortalamalari arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 2). Servis sorumlu
hemsirelerinin 6rgut kiltlrld puan ortalamasi klinik hemsirelere gére istatistiksel olarak anlamli oranda yiiksek bu-
lunmustur (p<0,05) (Tablo 4). Meslekte ve kurumda belirli bir zamani doldurmus bireyler 6rgutt daha yakindan tani-
makta, isleri daha iyi kavramakta ve kurumla battiinlesmektedir. Ayni zamanda kurumu daha iyi taniyan, gegmisten
bu yana hizmet veren ¢alisanlar, degisim ve gelisim basamaklarini bildiklerinden kurumsal yapinin daha saglam ve
verimli oldugu dusunllmektedir.

Kurumlarinda istekli calisan hemsirelerin; érgut, tutarlilik ve uyum kultrl puan ortalamasi isteksiz ¢alisanlardan
anlamli olarak ylUksek bulunmustur (p<0,05) (Tablo 4). Kurumlarinda g¢alismaktan memnun olan hemsirelerin kati-
m kultari puan ortalamalari memnun olmayan hemsirelerden anlamh olarak yuksek bulunmustur (p<0,05). Yapi-
lan calismalarda, hemsirelerin mesleki memnuniyetlerine gére; “meslekten memnun olan” hemsirelerin “meslekten
memnun olmayan” hemsirelere gére 6rgit kiltird temel boyut puanlarn anlamli sekilde yuksek bulunmustur (Kanbay,
2010; Karakisla, 2012). Memnuniyet diizeyine paralel olarak katilim kilturd algilarinin da ylkseldigi, kurumlarinda
calismaktan ¢cok memnun olanlarin en yiksek katihm kaltira temel boyutlarina sahip oldugu goérilmustir. Kurum-
larindan memnun olmayanlar ise tim katihm kultird boyutlarini zayif sekilde algilamaktadir. Calisanlarin mesleki
memnuniyeti, islerin daha etkili ve verimli yUritulmesi agisindan son derece 6nemlidir. Mesle@i sevme, yapilan
isten ve calisilan kurumdan memnun olma hemsirelerin motivasyonunu ve érgitsel bagliliklarini arttiracak, kurumla
butinlesmelerini saglayacak, olumlu bir érgutsel iklim, gucli bir érgt kiltarh yaratacaktir. Yapilan ¢alismalarda da
hemsirelerin memnuniyet dlzeyine paralel olarak érgit kaltar( algilaninin yikseldigi, kurumlarinda galigmaktan
¢ok memnun olanlarin en yiksek érgit kiltlrd puanina sahip oldugu goruImU§tur (Ozdemir, 2004; Ozcelik, 2005).
Ozdemir’in (2004) hemsirelerin motivasyon dizeylerini 6l¢tligu ¢alismasinda ise katilimcilarin ¢ok blyik bir kismi-
nin meslegini sevdigi (%91,2) ve islerinden kismen de olsa memnun olduklari (%50,8) saptanmistir. Ayni calismada,
iglerinden cok memnun ve memnun olanlarin motivasyon diizeyleri yiiksek iken, memnun olmayanlarin motivasyonu
orta dlizeyde bulunmustur (Ozdemir, 2004). Motivasyon, ¢alisanlarin islerini severek ve isteyerek yapmalarini sag-
lama ¢abasini géstermektedir. Calisma ortami, yonetim tarzi, kisiler arasi iligkiler, yoneticilerin davraniglari, maddi-
manevi unsurlar, dnem verilen degerler ve sagladigi olanaklar acisindan isgérenleri tatmin edici bir kiltirin hakim
oldugu isletmelerde, ¢alisanlarin motivasyonunun saglanmasi da kolaylasacaktir (S6zer, 2006).

Hemsirelerin algilanan yénetim tarzi ile 8rgUt kaltlri puan ortalamalarn arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark
bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 4). Hemsirelerin kurum ici ve disi egitsel, sosyal faaliyetlerin yeterliligi ve kurumun
degisime acik olma durumu ile 6rglt kilturl temel boyut puan ortalamalar arasinda anlamli bir fark bulunmamak-
tadir (p>0,05) (Tablo 5). Yapilan ¢calismalarda, kurumdaki egitsel ve sosyal faaliyetleri yeterli olarak degerlendiren
hemsirelerin drgut kaltira temel boyut puanlar istatistiksel olarak anlamli sekilde yuksek bulunmustur (Kelez, 2008;
Karakisla, 2012). Kurumlarin gelismesi ve sekillenmesi agisindan son derece énemli olan kurum igi ve disinda ger-
ceklestirilen egitsel faaliyetlerle ¢alisanlara destek olunmali, eksik ydnleri tamamlanmali, yeterli donanima sahip
olmalari saglanarak kendilerini basarili hissetmelerine ortam yaratiimahdir. Bylece ¢alisanlarin hem kendilerine
olan glivenleri hem de kurumsal bagarilar artacaktir. Topluluk olusturabilen, dayanisma ve paylasim ortamini yara-
tabilen kurumlar; olumlu bir 6rgut kaltird olusturarak ¢alisanlarini bir arada tutmakta ve bu sayede basariyi yakala-
yabilmektedir.

SONUC

Cerrahi kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin 6rgut kiltliri puan ortalamalari iyi diizeyde bulunmustur. Evli olan hemsire-
lerin misyon kulttrt puan ortalamalari bekéarlara gére, servis sorumlu hemsirelerinin érgut kilturd puan ortalamalari
klinik hemsirelere gére, kurumlarinda istekli ¢calisan hemsirelerin 6rgut, tutarlilik ve uyum kaltura puan ortalamalari
isteksiz calisanlara gére, kurumlarinda calismaktan memnun olan hemsirelerin katilim kiltiri puan ortalamalari
memnun olmayan hemsirelere gére istatistiksel olarak anlaml oranda yuksek bulunmustur (p<0,05).

Hemsireler, hastanelerde 6rgit klltirini devam ettirmede ve degistirmede 6nemli role sahiptir. Ayni zamanda gele-
cekte basariy1 yakalayacak olan kurumlarin kolay ve hizli 6grenen organizasyonlar olacag bilinmektedir. Hemsireler,
gucla érgat kaltlrt yaratarak ve paylasilan bilgi, anlayis, davraniglarla érgltsel kazanimi ortaya koyarak, hemsirelik
hizmetinin kalitesini ve verimliligini daha etkin hale getirebilmektedir.

Calisanlan birbirine ve kuruma baglayan, biz duygusu ve takim ruhunu gelistiren, is yapma ydntem ve sureglerini
standart héale getirerek verimliligi arttiran, degerler ve inanglari kusaktan kusaga aktararak 6rgitsel yasami surekli
kilan ve kurumlara tanitici bir kimlik saglayan, gicli ve saglam bir 6rgt kiltari tim boyutlar ile hastanelerde ge-
listirilmelidir.
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Kurum ici ve disinda gergeklestirilen egitim faaliyetleri ile ¢alisanlara destek olunmali, kendilerini yeterli ve basarili
hissetmeleri saglanmali, kurumsal bagliliklar gticlendirilmelidir.

Kurum icinde diizenlenen sosyal faaliyetlerle ¢calisanlarin aralarinda dostga iliskiler kurmalari desteklenmelidir. Top-
luluk olusturabilen, dayanisma ve paylasim ortamini yaratilabilen kurumlar; olumlu bir érgltsel kaltir olusturarak,
calisanlan bir arada tutmakta, bu sayede daha basarl olmaktadir.
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