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OZET Amag: Bu galismanin amaci, istanbul’da galisan saglk calisanlari-
nin koronaviriis hastaligi-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)]
pandemisi 6ncesi ve sirasindaki; siddete maruz kalma ve gelecekte siddete
ugrama endiseleri arasindaki iliski ve bu iliskinin saglik ¢aliganlarinin gesitli
ozelliklerine gore farklilik gosterip gostermedigini incelemektir. Gereg ve
Yontemler: Tanimlayic: ve iliski arayici tasarimdaki bu arastirmanin or-
neklemini Istanbul’da calisan 392 saglik ¢alisani olusturmustur. Arastirma-
nin verileri; sosyodemografik soru formu, Siddete Maruz Kalma Olgegi ve
Gelecekte Siddete Maruz Kalma Korkusu Olgegi ile toplanmustir. Saglik ca-
lisanlarinin siddete maruz kalma ve gelecekte siddete ugrama endiseleri ara-
sindaki iligkiler yapisal esitlik modeli ile siddete maruz kalma ve gelecekte
siddete maruz kalma endiselerinin, calisanlarin gesitli 6zelliklerine gore
farklilik gosterip gostermedigi ise farklilik testleri ile incelenmistir. Bulgu-
lar: Yapisal esitlik modeli sonuglarina gore ¢alisanlarinin COVID-19 pan-
demisi 6ncesi ve sirasindaki dogrudan ve dolayl siddete maruz kalmalart ile
gelecekte siddete ugrama endiseleri arasindaki iliski dogru orantilidir. Fark-
lilik testleri sonuglarina gore ise kadin saglik ¢alisanlarinin erkek saglik ¢a-
lisanlarina gore gelecekte siddete maruz kalma endisesinin daha yiiksek
oldugu, vardiyali ¢aligma sekline sahip saglik ¢alisanlarinin COVID-19 s1-
rasinda is yerinde dogrudan siddete maruz kalma durumunun siirekli giindiiz
¢alisanlarda daha yiiksek oldugu, haftalik ¢alisma saati 51-60 saat arasinda
olan saglik ¢alisanlarinin <40 saat calisan saglik calisanlarina gore daha yiik-
sek oldugu goriilmiistiir. Sonu¢: COVID-19 pandemisi dncesinde saglikta
siddet varligin siirdiiriirken, pandemi doneminde de artarak devam etmis-
tir. Bu durum saglik ¢alisanlarinin gelecekte de siddete maruz kalma endi-
selerini artirmigtir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19 pandemisi; endise; is yeri siddeti;
siddet maruziyeti; saglik ¢alisant

ABSTRACT Objective: The aim of this study is to examine the relation-
ship between the concerns of healthcare workers in Istanbul about being ex-
posed to violence and being exposed to violence in the future before and
during the coronavirus disease-2019 (COVID-19) pandemic and whether this
relationship differs according to various characteristics of healthcare workers.
Material and Methods: The sample of this descriptive and correlational de-
sign study consisted of 392 healthcare professionals working in Istanbul. The
data were collected using a sociodemographic questionnaire, the Exposure to
Violence Scale, and the Fear of Future Violence Scale. The relationships be-
tween health care workers’ exposure to violence and fear of future violence
were examined by structural equation modeling, and whether exposure to vi-
olence and fear of future violence differed according to various characteris-
tics of the employees was analyzed by difference tests. Results: According
to the results of the structural equation model, the relationship between em-
ployees’ exposure to direct and indirect violence before and during the
COVID-19 pandemic and their concerns about being exposed to violence in
the future is directly proportional. According to the results of the difference
tests, it was observed that female healthcare workers had higher concerns
about being exposed to violence in the future than male healthcare workers,
healthcare workers with shift working patterns had higher exposure to direct
violence at work during COVID-19 than those working continuous daytime,
and healthcare workers with 51-60 hours of weekly working hours were
higher than healthcare workers working <40 hours. Conclusion: While vio-
lence in health continued to exist before the COVID-19 pandemic, it contin-
ued to increase during the pandemic period. This situation has increased the
concerns of healthcare workers about being exposed to violence in the future.

Keywords: COVID-19 pandemic; anxiety; workplace violence;
exposure to violence; healthcare worker
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Insanlik tarihiyle birlikte ortaya ¢ikan siddet
kavrami, bireysel ve toplumsal unsurlarin birlestigi
kompleks bir olguyu ifade etmektedir.! Diinya Saglik
Orgiitiiniin (DSO) tanimina gore siddet; “Kendine,
bir baskasina, grup ya da topluluga yonelik olarak
0lim, yaralanma, ruhsal zedelenme, gelisimsel bo-
zukluga yol agabilecek sekilde fiziksel zorlama, giig
kullanim1 ya da tehdidinin amagli olarak uygulan-
mas1.” seklinde betimlenmektedir.? Siddet olarak ni-
telendirilen tutum ve davranislari uygulayan ya da
uygulama tehlikesi bulunan kisiler siddeti uygulayan
kisiler olarak tanimlanirken; siddete dolayli ya da
dogrudan maruz kalan, etkilenen ya da maruz kalma
acisindan tehlikesi bulunan kisilere ise siddet mag-
duru kisi denilmektedir.’

Saglik kuruluslari, faaliyetleri ve hizmet verdik-
leri kisiler geregi (alkol ve madde bagimlilari, akil
hastalari, su¢lular gibi siddete yatkin olabilen kisilere
de hizmet verme yiikiimliiligii) is yeri siddeti agisin-
dan yiiksek riskli sektorler arasinda yer almaktadir.*
Saglik ¢alisanlarinin da maruz kaldig1 ya da maruz
kalma riski yasadigi siddet, is yeri siddeti olarak ifade
edilmekte ve diinya genelinde is yeri siddeti oranlari
incelendiginde, hizmet sektoriindeki saglik kurumla-
rinda meydana gelen siddetin, genel toplam igerisinde
%25 oraninda oldugu goriilmektedir.>>® Hem gelis-
mis hem de gelismekte olan iilkelerde is yeri siddeti
saglik is giiciinii 6nemli 8lgiide etkilemektedir. DSO,
Uluslararas1 Calisma Orgiitii ile birlikte Uluslararasi
Hemgireler Birliginin 2002’de miisterek yaymladik-
lar1 “Saglik Sektériinde Is yeri Siddeti” raporunda;
saglik calisanlariin en az %50’sinin, is yerlerinde
mutlaka bir kez siddete ugradiklar: bildirilmektedir.
1999-2010 yillar1 arasinda yapilan 29 arastirmanin
sistematik bir derlemesi, hemsirelerin %81,3’linlin
sozel siddete maruz kaldigini, hekimlerin ise
%72,8’inin ayn1 tiirden siddetle karsilastigini ortaya
koymustur. Ayrica, hemsirelerin %71,6’sinin hem
s6zel hem de fiziksel siddete maruz kaldig: belirtilir-
ken, hekimlerin %71,1’inin aym sekilde etkilendigi
gorlilmiistiir. Cinsel siddet agisindan, hemsirelerin
%30,4’1, hekimlerin ise %2,1’1 bu tiir bir siddete
maruz kalmistir. Ayrica psikolojik siddetin, hemsire-
lerin %61,2’s1 ve hekimlerin %33,3 linde goriildiigii
bildirilmistir.” Er ve ark.nin 453 kisi ile yaptiklari ¢a-
lismada ise saglik ¢alisanlarinin %20,5°1 fiziksel sid-
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det, %60,7’si sdzel, %2,9’u cinsel siddete maruz kal-
dig1 saptanmustir.®

Saglik ¢alisanlarinin maruz kaldig1 siddet ya da
siddet riski, depresyon, anksiyete, degersizlik hissi,
ofke, mesleki yeteneklerine dair giiven azalmasi, dik-
kat ve motivasyon problemleri, kariyer tercihinde de-
gisiklikler, kronik yorgunluk gibi kisisel problemlerin
yani sira i goremezlik, caligma giinii kaybi, verim ve
iretimde kayip ve kurum imajmin etkilenmesi gibi
kurumsal problemlere sebep olabilmektedir.” Fizik-
sel ve psikolojik saglik sorunlari, giinliik ¢aligma dii-
zeninde aksakliklar ve hatta 6liimle sonug¢lanan siddet
vakalarma karsi alinan 6nlemler yetersiz kalmakta,
konunun ciddiyetinin anlasilmasinin gerekliliginin
yant sira ¢dzliim yollarinin ve etkin yasal diizenleme-
lerin en kisa siirede gelistirilmesine duyulan ihtiyag
halen devam etmektedir.” Ustelik bu duruma korona-
virlis hastali§1-2019 [coronavirus disease-2019
(COVID-19)] pandemisi kosullarinin da eklenme-
siyle; saglikta siddet kavrami toplumu ve toplumun
sagligimi da ¢cok yakindan ilgilendiren bir konu oldu-
gunu gostermekte ve konunun 6nemini tekrar hatir-
latmaktadir.

Pandemiler genel olarak bir bilinmezlik ve bir
kaos ortamina neden olabilmektedir. Saglik siste-
minin is ylkiiniin bir anda artmasi, toplumsal bek-
lentiler ve kisitlamalar, siire¢ ile ilgili bilimsel
caligmalarin azlig1 nedeniyle bilgilendirmelerin ye-
tersiz kalmas1 ve hastalig1 gegiren kisilerin yasadik-
lar1 kaygi gibi durumlar, sistem igerisinde zaten var
olan sorunlarin agirlasmasina ve ¢éztimlerin zorlasg-
masina sebep olabilir. Saglik ¢alisan1 oldugu i¢in
toplu tasimadan indirilen, asansor kullanmalari is-
tenmeyen, ebeveynleri saglik ¢alisani olan ¢ocuklara
kres ve okullarda ayrimciliga ve diglanmaya maruz
kalinmasi gibi durumlar COVID-19 pandemi siireci
icerisinde tiim diinyada yasanmigtir.'°Bu durum, sag-
lik calisanlariin hasta ve hasta yakinlari ile meslegi
geregi zorunlulugu nedeniyle yasanmis olmakla bir-
likte saglik ¢alisanlarinin zaten sorunu olan siddet va-
kalarini da artirdig1 ifade edilmektedir.>!'"!3

Bu ¢aligmada, saglik ¢alisanlarinin COVID-19
pandemisi O6ncesi ve pandemi sirasindaki siddete
maruz kalma durumlar ile gelecekte siddete ugrama
endiseleri arasindaki iligki ve bu iliskinin saglik ¢ali-
sanlarinin gesitli 6zelliklerine gore farklilik gosterip
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gostermediginin incelenmesi amaglanmigtir. Saglik
calisanlarinin siddete maruz kalma durumlaria
COVID-19 pandemisinin etkisini ortaya koyan bu
aragtirma sonuglarinin, saglikta siddetin nlenmesine
ve daha etkili 6nlemler alinmasina yonelik girisimlere
yol gosterici olmasi hedeflenmistir. Bu dogrultuda,
arastirmanin hipotezleri su sekilde belirlenmistir:

HI1: Saglik ¢alisanlarinda COVID-19 (a) 6nce-
sinde (ODS) ve (b) sirasinda (PDS) is yerinde dog-
rudan siddete maruz kalma ile gelecekte siddete
maruz kalma endisesi (E) arasinda bir iliski vardir.

H2: Saglik ¢aliganlarinda COVID-19 (a) 6nce-
sinde (ODLS) ve (b) sirasinda (PDLS) is yerinde do-
layli siddete maruz kalma ile gelecekte siddete maruz
kalma endisesi (E) arasinda bir iligki vardir.

H3: Saglik calisanlarinda COVID-19 6ncesi is
yerinde dogrudan siddete maruz kalma (ODS) ile
COVID-19 sirasinda is yerinde dogrudan siddete
maruz kalma (PDS) arasinda bir iligki vardir.

H4: Saglik calisanlarinda COVID-19 6ncesi is
yerinde dolayli siddete maruz kalma (ODLS) ile
COVID-19 sirasinda is yerinde dolaylt siddete maruz
kalma (PDLS) arasinda bir iliski vardir.

HS5: Saglik calisanlarinda COVID-19 6ncesi is
yerinde dogrudan siddete maruz kalma (ODS),
COVID-19 sirasinda is yerinde dogrudan siddete
maruz kalma (PDS) degiskeni tizerinden gelecekte
siddete maruz kalma endisesi (E) degiskenini etkiler.

H6: Saglik c¢alisanlarinda COVID-19 6ncesi is
yerinde dolayli siddete maruz kalma (ODLS),
COVID-19 sirasinda is yerinde dolayli siddete maruz
kalma (PDLS) degiskeni lizerinden gelecekte siddete
maruz kalma endisesi (E) degiskenini etkiler.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TURU

Bu caligma, tanmimlayici ve iligkisel arastirma tasari-
mindadir.

ARASTIRMANIN EVREN VE ORNEKLEMI

Arastirma evrenini, Istanbul ilindeki kamu ve &zel
kurumlarda goérev yapan tiim saglik ¢alisanlar1 olug-
turmugtur. Aktif calisan saglik c¢aligsani sayis1 bilin-
medigi i¢in evreni bilinmeyen 6rneklem yontemi
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kullanilarak, en az 384 calisana ulagilmasi hedeflen-
mistir. Arastirmaya aragtirmanin yapildig: tarihler
arasinda saglik ¢alisani olarak aktif goérev yapan,
aragtirmaya katilmay1 kabul eden ve anket sorularina
eksiksiz cevap veren ¢aliganlar dahil edilmistir. Kati-
limcilardan, ankete baslamadan 6nce ¢aligmaya ka-
tilmay1 kabul edip etmediklerine yonelik soruyu
cevaplamalar1 istenmistir. Veriler Ocak-Temmuz
2022 tarihleri arasinda “WhatsApp (Meta, Inc. ABD),
Instagram (Meta, Inc. ABD)” uygulamalar1 iizerin-
den ve arastirmacilarin iletisimde olduklar1 ve kisisel
e-posta adreslerinde kayitli olan saglik ¢alisanlarina
iletilerek ve onlardan da ekip arkadaslariyla paylas-
malart rica edilerek toplanmistir. Ancak yeterli ve-
riye ulasilamadigr i¢in yliz yiize goriismeler
yapilarak toplamda 392 veri toplama araci elde edil-
mistir (n=392). Tki anket formu eksik dolduruldugu
i¢in calismaya dahil edilmemistir. Arastirmada veri-
ler aragtirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda
olusturulan Demografik Soru Formu, Siddete Maruz
Kalma Olgegi ve Gelecekte Siddete Maruz Kalma
Korkusu Olgegi ile toplanmustir. Calismanin temel
amaci, saglik ¢alisanlarinin genel durumunu belirle-
mek oldugu i¢in demografik soru formunda meslek-
leriyle ilgili soru yoneltilmemistir.

VERi TOPLAMA ARAGLARI

Demografik Soru Formu: Saglik calisanlarinin
sosyodemografik 6zelliklerini (yas, cinsiyet, meslekte
toplam ¢alisma yili, caligma sekli, haftalik ¢alisma
saati, evlilik ve ¢ocuk durumu, egitim vb.) sorgulayan
9 sorudan olugsmaktadir.

Siddete Maruz Kalma Olcegi: Saglik calisan-
larinin pandemi 6ncesi (O) ve sirasindaki (P) dogru-
dan (DS) ve dolayli siddete (DLS) maruz kalma
durumlari, Rogers ve Kelloway tarafindan gelistiri-
len, Akbolat ve ark. tarafindan Tiirk¢eye uyarlanmis
olan Siddete Maruz Kalma Olgegi ile 6l¢iilmiistiir.'*'*
Olgek dogrudan ve dolayli siddete maruz kalma ola-
rak 2 alt boyuttan olusmaktadir. Dogrudan siddete
maruz kalma alt boyutu, katilimcilarin son bir yil
icinde siddete maruz kalma durumlarimi sorgulayan
toplam 8 soruyu icermektedir (6rnegin “Hi¢ yumruk,
tekme, itip-kakma gibi ¢esitli saldirilara ugradiniz
mi1?”’). Dolayli siddete maruz kalma alt boyutu ise is
arkadaglarinin tanik oldugu siddet olaylarini sorgula-
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yan 6 sorudan olugmaktadir (6rnegin “Biriminizde
hicbir arkadaginizin fiziksel siddete maruz kaldigini
gordiiniiz mii?”). Olgek besli Likert tarzda yanitlan-
maktadir (1: Higbir zaman, 2: Bir kere, 3: ki kere, 4:
Ucg kere, 5: Dort veya daha fazla). Orijinal dlgegin
Cronbach alfa katsayisi1 dogrudan siddete maruz
kalma alt boyutu i¢in 0,65; dolayli siddete maruz
kalma alt boyutu i¢in 0,88 iken; Tiirk¢e versiyonu-
nun Cronbach alfa katsayis1 dogrudan siddete maruz
kalma alt boyutu i¢in 0,72; dolayli siddete maruz
kalma alt boyutu igin 0,91 olarak hesaplanmigtir.'> Bu
calismada, Cronbach alfa katsayis1 dogrudan siddete
maruz kalma alt boyutu pandemi dncesi ve pandemi
esnasi igin sirastyla 0,89 ve 0,90; dolayli siddete
maruz kalma alt boyutu pandemi dncesi ve pandemi
esnasi i¢in sirasiyla 0,86 ve 0,80 olarak hesaplanmig-
tir. Calismada, i¢ tutarlik giivenirliklerinin esik de-
geri olan 0,70’ten daha yiiksek oldugu belirlendigi
icin yapilarin i¢ tutarlik gilivenirliginin saglandigi
kabul edildi.'* Dogrudan siddete maruz kalma boyu-
tunun yiiksek ortalamasi, katilimcilarin daha fazla
siddete maruz kaldigini, dolayli siddete maruz kalma
boyutunun yiiksek ortalamasi ise saglik ¢aliganinin
yonetici ve meslektaglarina yonelik siddete daha fazla
tanik oldugunu gostermektedir.'®

Saglik ¢alisanlarinin COVID-19 salgini 6ncesi
ve salgin esnasindaki siddete maruz kalma algilama-
lar1 aym 6lgekle Slgiilmiistiir. Olgekler kendi icinde
toplanmis ve madde sayisina boliinmiistiir. Boylelikle
Ol¢eklere yonelik ortalama skor degerlerinden olusan
degiskenler elde edilmistir. Degiskenlerin normal da-
gilim gosterip gostermedigi Anderson Darling nor-
mallik testi ile arastirilmistir.

Gelecekte Siddete Maruz Kalma Korkusu Ol-
cegi: Bu oOlcek, katilimeilarin gelecek bir sonraki yil
igerisinde is yerinde ugrayabilecekleri veya ugra-
maktan korktuklar siddeti sorgulamaktadir. Rogers
ve Kelloway tarafindan gelistirilmis, Akbolat ve ark.
tarafindan Tiirk¢eye uyarlanmis olan 6l¢ek toplam 10
ifade icermekte ve besli Likert (1: Kesinlikle katil-
miyorum; 5: Kesinlikle katiliyorum) olarak yanitlan-
maktadir (6rnegin fiziksel darbe gibi saldirilara veya
hakarete maruz kalmak gibi).'*!*> Akbolat ve ark.nin
arastirmasinda, Cronbach alfa katsayisi, ¢caligmanin
orijinal degeriyle ayn1 olan 0,94 olarak belirlendi.
Ancak, bu calismada Cronbach alfa katsayis1 0,90
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olarak hesaplandi. Elde edilen Cronbach alfa degeri,
esik deger 0,70’ten biiyiik oldugu i¢in modelin i¢ tu-
tarlilik giivenirlige sahip oldugu séylenebilir.!>'¢ Ay-
rica Gelecekte Siddete Maruz Kalma Korkusu Olgek
maddeleri kendi i¢inde toplanmis ve madde sayisina
boliinmiistiir. Bu sekilde, 6l¢ege yonelik ortalamalari
temsil eden degiskenler elde edilmistir. Ortalamanin
yiiksek olmasi, katilimcilarin kisa bir siire (1 yil)
icinde hasta ve yakinlari tarafindan siddete maruz ka-
lacaklarina dair endise duyduklarini gstermektedir.'®

VERILERIN TOPLANMASI

Calisma, Ocak-Temmuz 2022 tarihleri arasinda ¢a-
lismaya katilmay1 kabul eden 392 saglik ¢alisani ile
yuritilmigtiir. Arastirmaya katilmaya goniilli
olanlar ve anket formlarint eksiksiz dolduranlar
arastirmaya dahil edilmistir. Anket formu Google
(Alphabet, Inc. ABD) form kullanilarak ¢evrim igi
anket yontemiyle toplanmistir. Form, saglik ¢aligan-
larinin oldugu WhatsApp gruplarina ve e-posta ad-
reslerine gonderilmistir. Yeterli sayiya ulagilamadigi
i¢in anket formu Word (Microsoft, Corp. ABD) for-
matina ¢evrilmis ve bu anket ile verilerin bir bolimii
ylizylize toplanmistir. Veri toplama i¢in kullanilan
anket formunun doldurma siiresi yaklasik 10 dk’dir.

VERILERIN ANALIZi

Arastirmanin veri analizinde calisanlarin siddete
maruz kalma ve gelecekte siddete maruz kalma en-
digeleri arasindaki iliskiler yapisal esitlik modeli ile
siddete maruz kalma ve gelecekte siddete maruz
kalma endiselerinin ¢alisanlarin ¢esitli 6zelliklerine
gore farklilik gdsterip gostermedigi de farklilik test-
leri ile arastirilmistir. Yapisal esitlik modeli ile ana-
lizde SmartPLS (SmartPLS GmbH, Almanya)
yazilimi kullanilmistir. Analiz mantig1 varyans te-
melli yapisal esitlik modellemesi olarak isimlendiri-
len Kismi En Kiigiik Kareler Yapisal Esitlik
Modellemesine [Partial Least Squares Structural
Equation Modeling (PLS-SEM)] dayanmaktadir.
Yontem, bagimli (igsel) degiskenin R? degerini mak-
simize eden iliski katsayilarinin tahminine dayan-
maktadir.'®!” SmartPLS, sinanan modelin uyum
degerlerinde standartlastirilmis hata kareleri ortalama
karekokii [standardized root mean square residual
(SRMR)] degerini dikkate almaktadir. SRMR degeri
gbzlenen kovaryans ile tahmin edilen kovaryans ara-
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sindaki standardize edilmis farktir. SRMR degerinin
0,08 altinda veya 0,10’dan daha kiigiik olmasi mode-
lin kabul edilebilir uyuma sahip oldugunu goster-
mektedir.'®

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Arastirmanin Beykent Universitesi Sosyal ve Beseri
Bilimler i¢in Bilimsel Arastirma ve Yaym Etigi Ku-
rulundan 99 dosya numarasi ile 07 Aralik 2021 tari-
hinde etik onay1 ve arastirmacilardan 6l¢ek kullanim
izni almmustir. Calisma, Helsinki Deklarasyonu pren-
siplerine uygun olarak yiiriitiilmiistiir. Ayrica aragtir-
manin yliz yiize veri toplama agamasina gegcmeden
once kurumlardan izin alinmistir. Arastirmaya kati-
lan tiim katilimcilara ¢alisma hakkindaki bilgileri ice-
ren onam formu sunulmustur. Aragtirmaya katilimin
goniillilik esasina dayandigi, sorulara verilen ce-
vaplarin kesinlikle tiglincii kisilerle paylasilmayacag:
ve gizli tutulacagi taahhiit edilmistir.

I BULGULAR

SAGLIK GALISANLARININ

DEMOGRAFIK BULGULARI

Calismaya dahil olan saglik ¢alisanlarina ait demo-
grafik ozellikler Tablo 1°de sunulmustur. Tablo 1’e

gore calisanlar %70,7’si (n=277) kadin; 29,3’ er-
kektir. %38’i (n=149) 0-5 y1l; %251 (n=98) 6-10 y1l
mesleki deneyime sahiptir. Calisanlarin %50,3°1
(n=197) vardiyali1 (gece ve gilindiiz doniligiimlii) ¢ali-
styorken, %41,8’1 (n=164) haftada 41-50 saat calis-
maktadir. Calisanlarinin %54,1°1 (n=212) bir giinde
en fazla 25 hastaya hizmet vermektedir.

PLS-SEM'E DAIR BULGULAR

PLS-SEM analiz yontemleri, tahmin yontemi olarak
regresyon analizi gibi en kiiclik kareler yontemini
kullanmaktadir. Her bir 6rneklemlerden elde edilen
parametrelerle ilgilenen parametrik olmayan bir yon-
temdir.'*!” Aragtirma modelinin gecerlik ve giivenir-
liklerinin test edilmesinde, i¢ tutarlik giivenirligi i¢in
Cronbach alfa, Henseler’in tho_A ve bilesik giiveni-
lirligi katsayilar1 kullanildi. Tiim yapilar igin i¢ tu-
tarlik glivenirligi esik degeri olan 0,70’ten biiyiik
oldugundan, giivenirlikleri saglandig1 sonucuna va-
rildr.

Aragtirmada birlesme gecerligi ortalama agik-
lanan varyans [average variance extracted (AVE)]
degeri kullanilarak degerlendirildi. Tiim yapilar i¢in
AVE degerlerinin 0,50°den biiyiik oldugu belir-
lendi. Yakinsak gecerlik i¢in faktor yiiklerinin 0,60-
0,70 arasinda oldugu gozlemlenen degiskenler

TABLO 1: Saglik calisanlarinin dzelliklerine iliskin bulgular (n=392).

Ozellik n %
Cinsiyet Erkek 15 29,3
Kadin 277 70,7
Evlilik Bekar 207 52,8
Evli 185 47,2
Gocuk Var 160 40,8
Yok 232 59,1
Mesleki deneyim (Yil) 0-5 149 38,0
6-10 98 25,0
11-15 78 19,9
16-20 34 8,7
21+ 33 8,4
Galisma sekli Strekli gece 7 18
Surekli giindiiz 188 479
Vardiyall 197 50,3
Galisma saati/hafta 0-40 saat 96 245
41-50 saat 164 418
51-60 saat 83 21,2
61+ saat 49 12,5

Ozellik n %
Yas 20-30 218 55,6
31-45 154 39,3

46-50 15 38

50+ 5 13
Egitim Lise 72 18,4
On lisans 119 304
Lisans 128 32,7
Yiksek lisans 57 14,5

Doktora 4 1,0

Tipta uzmanlik 12 31

Giinliik hasta sayisi 0-25 212 54,1
26-50 83 21,2

51-75 33 8,4

76-100 21 54

101-150 8 20

151+ 35 8,9
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tespit edildi. Bu belirlenen degiskenlerin analizden
cikarilmast AVE degerini 6nemli dl¢iide artirma-
dig1 i¢in analizden ¢ikarilmadi. Dolayisiyla, mo-
delde yakinsak gecerligin saglandigi sonucuna
varildi. Yapilarin ayrigma gegerliklerinde ise Fornell-
Larcker Kriteri ve heterotroit-monotrait (HTMT) ista-
tistikleri degerlendirildi. Fornell-Larcker degeri
iicgensel bir matrisle verilip kosegen iizerinde yer
alan ve AVE degerinin karekokiine esit olan 6l¢giim-
diir. Bu deger ayn1 zamanda esik deger 0,70’ten
biiyiik olmali ve bulundugu satirda ve siitunda en
ylksek deger olmalidir.'® Calismamizda Fornell-
Larcker Kriteri saglandi, HTMT istatistigi ise
0,85’ten az bulunarak yapilarin ayrisma gegerligi sag-
land1."”

SmartPLS, sinanan modelin uyum degerlerinde
SRMR degerine bakmaktadir. Olgiim sonucunda he-
saplanan degerin sifira yakin olmasi miikemmel
uyumu gostermektedir.'®!” Sinanan modelin SRMR
degeri 0,080 hesaplandi (SRMR=-<0,08 veya <0,10)
ve yapisal modelin uyumu kabul edilebilir diizeyde
olarak degerlendirildi. Yapisal modelde digsal degis-
kenlerin i¢sel degiskendeki degisimin %24,2’sini
acikladigi belirlendi. PLS-SEM’e ait Kritik degerlere
Tablo 2’de yer verildi.

ODS, PDS, ODLS ve PDLS gizil degiskenleri-
nin, i¢gsel degisken E degiskeni lizerinde etkisine ilig-
kin yol grafigi elde edilerek Sekil 1°de sunuldu.
Olusan modelde gizil degigkenler ile gdzlenen degis-

kenlerin faktor yiikleri istatistiksel olarak anlamli bu-
lundu. Sekil 1°e gore:

Saglik calisanlarinda ODS ile E arasinda ters
yonde [=0,054 birimlik; PDLS ile E arasinda
=0,059 birimlik bir etki belirlendi. Belirlenen bu et-
kiler istatistiksel olarak anlamli bulunmadi (sirasiyla
t=0,408 p=0,684; t=0,431 p=0,666). Boylece Hla ve
H2b desteklenmedi.

Saglik calisanlarinda PDS ile E arasinda ayn
yonde istatistiksel olarak anlamli f=0,297 birimlik
bir etki oldugu belirlendi (t=4,206 p=0,000). Dolay1-
styla H1b desteklendi.

Saglik ¢alisanlarinda ODLS ile E arasinda ayni
yonde istatistiksel agidan anlamli =0,264 birimlik
bir etki oldugu belirlendi (t=4,465 p=0,000) ve H2a
desteklendi. Arastirmanin sinanan ilk modelinde dis-
sal degiskenlerin igsel degiskenlere dogrudan etkisi
arastirildigindan sinanan ikinci modelde tekrarli 61-
climler dikkate alinarak sinama gergeklestirildi. ODS,
PDS, ODLS ve PDLS gizil degiskenlerinin igsel de-
gisken E’ye etkisine yonelik elde edilen yol grafigi
Sekil 2’de gosterildi. Olugan modelde gizil degis-
kenler ile gézlenen degiskenlerin faktor yiikleri ista-
tistiksel olarak anlamli bulundu. Sekil 2’ye gore:

Saglik calisanlarinda PDS ile E arasinda ayni
yonde istatistiksel a¢gidan anlamli $=0,325 birimlik
(t=4,868); ODLS ile E arasinda ayn1 yonde istatis-
tiksel agidan anlamli $=0,246 birimlik (t=3,852);

TABLO 2: COVID-19 éncesi ve esnasindaki dogrudan ve dolayli siddete maruz kalmanin gelecekte siddete ugrama endisesine yénelik
kritik degerler.
E 0D$ PDLS PD$ ODLS
Fornell-Larcker Kriteri Gelecekte siddete maruz kalma endisesi (E) 0,844
0 Is yerinde dogrudan siddet (ODS) 0,221 0,758
P is yerinde dolayli siddet (PDLS) 0,201 0,691 0,841
P is yerinde dogrudan siddet (PDS) 0,435 0,566 0,465 0,770
0 Is yerinde dolayl siddet (ODLS) 0,413 0,286 0,249 0,548 0,746
AVE 0,712 0,574 0,708 0,593 0,556
Cronbach alfa 0,899 0,894 0,862 0,901 0,799
rho_A 0,901 0,900 0,876 0,904 0,803
Bilesik guvenilirligi 0,925 0,915 0,906 0,921 0,862
SRMR 0,078

AVE: Ortalama agiklanan varyans; SRMR: Standartlastiriimis hata kareleri ortalama karekdk; E: Gelecekte siddete maruz kalma endisesi; ODS: ls yerinde dogrudan siddet;
PDLS: is yerinde dolayli siddet; PDS: Is yerinde dogrudan siddet; ODLS: ls yerinde dolayl siddet.
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SEKIL 1: ODS, PDS, ODLS ve PDLS degiskenlerinin E degiskenine etkisine ydnelik yol grafigi 1.
E: Gelecekte siddete maruz kalma endigesi; ODS: Is yerinde dogrudan siddet; PDLS: Is yerinde dolayli siddet; PDS: is yerinde dogrudan siddet;
ODLS: is yerinde dolayl siddet.
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SEKIL 2: ODS, PDS, ODLS ve PDLS degiskenlerinin E degiskenine etkisine ydnelik yol grafigi 2.
E: Gelecekte siddete maruz kalma endisesi; ODS: Is yerinde dogrudan siddet; PDLS: is yerinde dolayli siddet; PDS: is yerinde dogrudan siddet;
ODLS: Is yerinde dolayli siddet.

0.862

Gelecekte giddet

endigesi

ODS ile PDS arasinda ayn1 yonde istatistiksel agi- laml1 =0,249 birimlik (t=4,829) bir etki oldugu be-
dan anlamli $=0,566 birimlik (t=16,601); ODLS ile lirlendi. Boylece Hla, H1b, H3, H4 Model 2 igin
PDLS arasinda ayn1 yonde istatistiksel agidan an- desteklendi.
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Saglik ¢aliganlarinda ODS’nin, PDS degiskeni
iizerinden dolayli olarak E degiskenini f=0,184 birim
kadar etkiledigi belirlendi. Bu etki istatistiksel agidan
anlamli bulunarak (t=4,502 p=0,000) H5 desteklendi.

Saglik ¢alisanlarinda ODS ve PDLS ile E ara-
sinda ters yonde p=0,140 ve f=0,117 birimlik bir etki
belirlendi. ODLS’nin, PDLS degiskeni {izerinden do-
layl olarak E degiskenini f=0,029 birim etkiledigi
ancak istatistiksel olarak anlamli olmadig1 gortldi
(t=1,236 p=0,216; t=1,025 p=0,306; t=0,968
p=0,333). Dolayisiyla Hla, H2b ve H6 model iki i¢in
desteklenmemistir.

FARK TESTLERINE YONELIK BULGULAR

Saglik calisanlarinin COVID-19 pandemisi dncesi ve
sirasindaki siddete maruz kalma algilari ortalama pu-
anlarinin Anderson Darling normallik testi ile ince-
lenerek sonuglar1 Tablo 3’te gosterildi. Saglik
calisanlarinin ODS algis1 ve PDS algisi arasinda fark
olup olmadigini belirlemek tizere Wilcoxon testi kul-
lanilarak yapilan analize gére; ODS algisinin PDS al-
gisindan, PDLS algisinin ODLS algisindan anlaml
olarak daha yiiksek oldugu belirlendi (Tablo 4).

Saglik calisanlarinin demografik ozelliklerine
gore yapilan karsilastirmalarda, kadin saglik ¢alisan-
larinin gelecekte siddete maruz kalma endisesi erkek
saglik calisanlarinin gelecekte siddete maruz kalma
endisesinden anlaml olarak daha yiiksek bulunmus-
tur (Z=2,403 p=0,016, p<0,05) (Tablo 5). Vardiyali
calisan saglik ¢alisanlarinin ODS (Z=3,193 p=0,001)
ve PDS algisiin, siirekli glindiiz ¢aligan saglik cali-
sanlarinin ODS algisindan daha yiiksek oldugu belir-
lendi (Z=3,889 p=0,000). Haftalik calisma saatine
gore ise ODS ve PDS algilar arasinda farklilik ol-
dugu belirlendi. Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testi
sonucuna gore haftalik 51-60 saat ¢alisanlarin ODS
algisi; <40 saat olan calisanlarm ODS algisindan
(standart test istatistigi=3,361 p=0,005), 51-60 saat
olan ¢aliganlarin PDS algisi; <40 saat olan calisanla-
rin PDS algisindan daha yiiksek oldugu bulundu
(Standart test istatistigi=3,267 p=0,007) (Tablo 5).
Saglik c¢alisanlarinin diger oOzelliklerine gore
COVID-19 pandemisi 6ncesi ve sirasindaki siddete
maruz kalma algilar1 ve gelecege yonelik endisele-
rinin anlamli olarak farklilik géstermedigi belirlendi
(p>0,05).

TABLO 3: Arastirma degiskenleri normallik testi sonuglari.
Anderson-Darling
Siddete maruz kalma Ortalama SS Carpikhik Basiklik AD p degeri
COVID-19 dncesi Dogrudan 1,5182 0,66001 1,622 2,440 26,99 0,000*
Dolayl 2,5347 1,31161 0,476 -0,991 10,2 0,000*
COVID-19 esnas! Dogrudan 1,4270 0,68047 2,390 6,538 42,18 0,000*
Dolayl 2,2745 1,30345 0,812 0,524 18,02 0,000*
Gelecekte siddet endisesi 2,9066 1,34964 0,147 -1,259 10,938 0,000*
*Anderson Darling normallik testi p<0,05 anlamlilik diizeyi kabul edilmistir.
p<0,05 anlamlilik diizeyi kabul edilmistir; AD: Anderson-Darling; SS: Standart sapma.
TABLO 4: Saglik ¢alisanlarinin siddete maruz kalma algilarinin karsilastiriimasi.
Siddete maruz kalma n Ortalama SS z p degeri
COVID-19 dncesi dogrudan 392 1,5182 0,66001
; 5,054 0,000*
COVID-19 esnas! dogrudan 392 1,4270 0,68047
COVID-19 6ncesi dolayl 392 2,5347 1,31161
5,918 0,000*
COVID-19 esnasi dolayli 392 2,2745 1,30345

*Wilcoxon testi (p<0,05 anlamlilik diizeyi kabul edilmistir); Z: Standart normal dagilim.
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TABLO 5: Saglik calisanlarinin demografik verilerine gore dlgek puanlarinin karsilastirimasi.

COVID-19 SS 4 p degeri

Haftalik galigma saati n Ortalama

COVvID-19 Calisma sekli
Dogrudan Oncesi siddete maruz kalma Stirekli giindiiz 188 1,4315 0,65525 3,193 0,001*
Vardiya 197 1,5984 0,65703
Esnasi siddete maruz kalma Stirekli glindiiz 188 1,3245 0,59838 3,889 0,000*
Vardiya 197 1,5203 0,72683
Dolayli Oncesi siddete maruz kalma Siirekli glindiiz 188 2,5500 1,33110 0,009 0,993
Vardiya 197 2,5462 1,30624
Esnasi siddete maruz kalma Stirekli giindiiz 188 2,2255 1,27274 0,745 0,456
Vardiya 197 2,3289 1,33364
Gelecekte siddete maruz kalma endisesi Stirekli glindiiz 188 2,8670 1,35377 0,719 0,472
Vardiya 197 2,9462 1,33621

COVID-19 Evlilik
Dogrudan Oncesi siddete maruz kalma Evii 185 15176 0,63500 0,983 0,326
Bekar 207 1,5187 0,68312
Esnasi siddete maruz kalma Evii 185 1,4061 0,66608 0,390 0,697
Bekar 207 1,4457 0,69416
Dolayli Oncesi siddete maruz kalma Evli 185 2,5524 1,25988 0,659 0,510
Bekar 207 2,5188 1,35903
Esnasi siddete maruz kaima Evli 185 2,2962 1,26424 0,762 0,446
Bekar 207 2,2551 1,34029
Gelecekte siddete maruz kalma endisesi Evii 185 2,8422 1,29353 0,446 0,347
Bekar 207 2,9643 1,39850
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TABLO 5: Saglik calisanlarinin demografik verilerine gore dlgek puanlarinin karsilastirimasi (devami).

COVID-19
COoVID-19
Dogrudan

Gocuk

Oncesi siddete maruz kalma
Yok

Esnasi siddete maruz kalma

Var
232
Var
Yok
Var
232
Var
Yok
Var
Yok

Oncesi siddete maruz kalma
Yok
Esnasi siddete maruz kalma

Dolayh

Gelecekte siddete maruz kalma endisesi

COVID-19
Dogrudan

Hasta sayisi

Oncesi siddete maruz kalma 25 ve daha az
26-50

51-75

76-100

101+

25 ve daha az
26-50

51-75

76-100

101+

25 ve daha az
26-50

51-75

76-100

101+

25 ve daha az
26-50

51-75

76-100

101+

25 ve daha az
26-50

51-75

76-100

101+

Esnasi siddete maruz kalma

Oncesi siddete maruz kalma

Dolayh

Esnasi siddete maruz kalma

Gelecekte siddete maruz kalma endisesi

Haftalik ¢aligma saati

n Ortalama SS 4 p degeri
160 1,4922 0,62029 0,135 0,893
1,5361 0,68681
160 1,3875 0,63463 0,739 0,460
232 1,4542 0,71044
160 2,5837 1,29828 0,865 0,387
2,5009 1,32247
160 2,3237 1,28755 0,832 0,406
232 2,2405 1,31600
160 2,8300 1,31392 0,941 0,347
232 2,9595 1,37406
212 1,6114 0,76217 2,099 0,717
83 1,3931 0,46939
33 1,4205 0,45050
21 1,4167 0,50518
43 1,4244 0,57808
212 1,4971 0,79323 1,163 0,884
83 1,3223 0,47863
33 1,3750 0,48007
21 1,3095 0,38450
43 1,3808 0,63149
212 2,4981 1,35458 3,529 0,473
83 2,5060 1,19075
33 2,8970 1,27585
21 2,3524 1,06753
43 2,5814 1,45459
212 2,2245 1,33795 3,248 0,517
83 2,2795 1,24546
33 2,5636 1,27324
21 2,1619 0,97081
43 2,3442 1,42182
212 2,8292 1,36055 3,000 0,558
83 3,0916 1,34248
33 31212 1,17360
21 2,8857 1,52915
43 2,7767 1,35099

*Mann-Whitney U testi (p<0,05 anlamlilik diizeyi kabul edilmistir); Z: Standart normal dagilim; SS: Standart sapma.

I TARTISMA

Calismanin sonuglarina gore saglik calisanlarinda
pandemi sirasinda dogrudan siddete maruz kalma du-
rumu ile gelecekte siddete maruz kalma endisesi art-
maktadir.

DSO (2020) pandeminin baslangicindan bu yana
saglik calisanlarina her zamankinden daha fazla des-
tek, dayanigsma ve minnettarlik gosterildigini ancak
buna ragmen saglik hizmetlerine yonelik saldirilarin
sirekli olarak raporlandigini ve diinya c¢apinda

794

COVID-19 ile baglantili siddet olaylarinin meydana
geldigini belirtmektedir.?’ Halihazirda biitiin diinyada
sorun olan saglik calisanlarina yonelik siddetin,
COVID-19 pandemisi doneminde saglik hizmetlerine
yonelik saldirilara doniistiigii soylenebilir. Bu da ca-
lismamizin sonuglariyla paralellik gostermektedir.

Lafta ve ark.nin COVID-19 pandemisi done-
minde Irak’ta 11 farkli saglik tesisinde gorevli

yaptigi
%88,3’1inlin son 6 ay i¢inde sozlii veya fiziksel sid-

hekimlerle caligmada, katilimcilarin

dete maruz kaldig belirlendi.'® Ayrica, katilimcilarin
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%82’sinden fazlasi, pandemi siirecinde kurumlarinda
siddetin arttigin1 ifade etti. Arastirmaya katilanlarin
cogunlugu (%52,7), siddetin gelecekte artarak devam
etmesini beklediklerini belirtti."* Benzer sekilde Mi-
sir’da COVID-19 hastalarimi kabul eden 2 devlet has-
tanesindeki hekim ve hemsirelerle ile yapilan bir
caligmada, COVID-19 pandemisi siiresince saglik ¢a-
lisanlaria karsi is yerinde siddet prevalansinin yiik-
sek oldugu saptandi. Ayni ¢alismada, uluslararasi
raporlarin, Amerika Birlesik Devletleri (ABD), Bre-
zilya, Urdiin, Pakistan ve Cin’deki COVID-19 sal-
gini sirasinda saglik c¢alisanlarina karsi is yerinde
artan siddet olaylarma isaret ettigi aktarilmaktadir.”!
COVID-19 salgminin yaygin etkisi, daha once tec-
riibe edilmemis olmas1 ve tedavi ile asilar hakkinda
yetersiz ve heniiz kanitlanmamus bilgilerin yol agtig1
belirsizlik durumu, hastalar1 ve onlarin yakinlarini
stres ve siddet egilimine yonlendirdigi disiiniilebilir.

Demiroglu ve ark.nin yaptiklari ¢alismada, sag-
lik ¢alisanlarinin %74,6’simin siddete maruz kaldigi
belirlendi. Ayrica, ¢alisanlarin %86’smin siddet
gorme korkusu yasadigi tespit edildi.?? Unal ve
ark.nin ¢aligmasinda da hasta ve hasta yakinlari tara-
findan katilimcilarin %16’sinin daha 6nce fiziksel,;
%56’smin ise sozel siddete ugradigi saptandi.”® Sa-
dece Tirkiye’de degil, uluslararas1 diizeyde de
onemli bir sorun olan saglikta siddet, benzer sonug-
lartyla uluslararasi alanda da yer bulmustur. Jafree ise
hemsirelerin %73,1 inin son bir y1l iginde ¢esitli sid-
det tiirlerine ugradigini belirtmistir. Siddete maruz
kalan galisanlarin %53,4’1 fiziksel, %57,3’1 sozel ve
%26,9’u cinsel siddete maruz kalmistir.>* ABD Ca-
lisma Bakanlig1 Calisma Istatistikleri Biirosu’na gore
saglik caliganlarinin is yerinde siddet agisindan risk
altinda olan gruplardan oldugu bildirilmektedir.?®
DSO’ye gore saglk calisanlarmin yaklasik %38’i ka-
riyerlerinin bir noktasinda fiziksel siddetle karsilag-
maktadir.

Calisma sonuglarina gore pandemi doneminde
saglik calisanlarinda dogrudan ve dolayl siddet ar-
tarken gelecekte siddete maruz kalma endisesi de art-
maktadir.
COVID-19 pandemisinden dnce siddete maruz kal-
mis olmak, pandemi sirasinda tekrar siddete maruz
kalma riski ile iliskili bulundu. Is yerinde saldirgan

Bitencourt ve ark.nin ¢alismasinda,
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davraniglar ile karsilasan profesyonellerin, bu or-
tamda kendilerini daha giivensiz ve tatminsiz hisset-
tikleri ve hastalara kars1 olumsuz psikolojik tutumlar
gelistirme egiliminde olduklart belirtilmektedir.?°
Unal ve ark.nin ¢alismasina gore; siddete maruz kal-
mak saglik calisanlarinda gelecekte siddet gorme kor-
kusuna sebep olmaktadir.”®

Caligmanin bir diger sonucu, kadin saglik ¢ali-
sanlarinin gelecekte siddete maruz kalma endisesi,
erkek saglik calisanlarin endisesinden daha yiiksek
oldugudur.’! Nakigci Kavas ve Develi’ye ait ¢alisma,
bulgularimizi1 desteklemektedir. Kadin saglik ¢ali-
sanlar1 ile COVID-19 pandemi siirecinde yiiriitiilen
s0z konusu calismada, hastalar veya hasta yakinlari
tarafindan siddet gérme olasilifi, saglik caliganlari-
nin kaygilar1 arasinda yer almaktadir.'> Inanici ve
ark.nin ¢aligmasinda, kadinlarin erkeklere gore ile-
ride siddete maruz kalmayla ilgili endiseleri daha
yiiksek oldugu bildirilmektedir.?” Kadinlarin siddete
ugrama endiselerinin yiiksek olmasi, Tiirkiye nin ata-
erkil bir toplum yapisi1 ve siddeti 6nlemeye yonelik
yaptirimlarin yetersiz kalmasi ile agiklanabilir.

Calismada, vardiyali calisma sekline sahip sag-
lik ¢aliganlarinin pandemi 6ncesi dogrudan ve pan-
demi sirasinda dolayli siddete maruz kalma durumu,
stirekli giindiiz ¢alisma sekline sahip olan saglik ¢a-
lisanlarindan daha yiiksektir. Arafa ve ark.nin ¢alig-
malarinda da vardiyali ¢alisma ile is yerinde siddet
iliskili bulunmustur.?' Bu sonug ¢alismamiz sonugla-
riyla paralellik gostermektedir. Cogu saglik kurum-
lar1 24 saat siirekli hizmet veren kurumlar olmalarina
ragmen mesai saatleri digsinda (aksam ve gece vardi-
yast), resmi ve dini bayramlarda asgari diizeyde ¢ali-
san sayist gorevlendirilmektedir. Vardiyalarda az
sayida calisan bulunmasi siddete maruziyetin vardi-
yali ¢alisanlarda artmasinin sebebi olarak diisiiniile-
bilir.

Haftalik ¢alisma saati 51-60 saat arasinda olan
saglik calisanlarinin pandemi 6ncesi dogrudan ve
pandemi sirasinda dolayli siddete maruz kalma du-
rumu haftalik calisma saati <40 saat olan saglik cali-
sanlarindan daha yiiksek oldugu tespit edildi.
Bitencourt ve ark.nin ¢aligsmasinda, haftalik 37 saat
ve lizerinde ¢alistyor olmak siddete maruz kalma ris-

kinin artmasina neden olmaktadir.?>® Bu da ¢alis-
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mamizi destekler niteliktedir.”® Kanada’da 528 hem-
sire ile yiritiilen bir calismada, birden fazla diizey-
deki ig yiikii faktorleri is yerindeki siddetle dogrudan
iliskili bulunmustur.?

SINIRLILIKLAR

Arastirma sonuglarinin sadece anket verilerine da-
yanmasli, yalnizca arastirmanin yuriitildigi tarih-
lerde c¢alisan ve ulasilabilen saglik ¢alisan1 grubuna
genellenebilir olmasi arastirmanin sinirliligini olus-
turmaktadir.

0 SONUG

Saglik sektoriinde is yeri siddeti tiim diinyada uzun
yillardir siiregelen ve halen ¢oziimlenememis bir
problemdir. Konu ile ilgili daha dnce yapilan calis-
malar, siddetin saglik ¢alisanlar1 i¢in biiytik bir teh-
dit olusturdugunu gostermektedir.
literatiir ile paralellik gosteren bu galigma, pandemi

Uluslararasi

oncesinde halihazirda yiiksek olan siddet vakalari-
nin pandemi esnasinda da azalmadigini hatta artarak
devam ettigini gostermistir. Bununla birlikte mevcut
calisma saglik calisanlarinin gelecekte de siddet
gorme korkularini artirdigint kanitlar niteliktedir.
Dogrudan ve dolayli siddete maruz kalma ve gele-
cekte de siddete maruz kalma korkusu kadin cinsi-
yeti, vardiyali ¢alisma sekli ve uzun vardiyalar ile
birlikte anlamli derecede artmaktadir. Dolayistyla
siddete maruz kalan ¢alisanlarin goz ardi edilme-
mesi, yasanilan olay ve gelecek endigesine yonelik
psikolojik destek saglanmasi gerekli hale gelmekte-
dir. Ciinkil siddet sadece calisanlarda degil, saglik
kurulusunun ve sunulan hizmetin kalitesi iizerine de
olumsuz etkilidir.

796

Tiirkiye’de saglik ¢alisanlarina yonelik siddet
aragtirmalarimin yiirGtiildiigii donemde; siddet anali-
zini yaptigimiz ¢aligma, ulusal ve uluslararasi boyutta
etkili onlem ve girisimlere halen ihtiya¢ duyuldugunu
gosterir niteliktedir. Arastirmamizda Tirkiye’de
yakin gelecekte siddet sorununun farkli boyutlari ile
devam edecegi diisiiniilmekte ve saglik ¢alisanlarina
yonelik siddet ile ilgili miicadele politikalarinin farkl
yonleri ile daha etkin ele alinmasi gerektigi sonucuna
ulagilmaktadir. Bu dogrultuda, siddeti 6nlemeye yo-
nelik onleyicilik stratejisi yliksek miicadele araglari-
nin gelistirilmesi; saglik politikalar1 araciligr ile
saglik calisan1 calisma siirelerinin diizenlenmesi ve
calisan sayisinin artirtlmasina yonelik iyilestirmeler
yapilmasi; yasal mevzuat, koruma, iletisim, is birligi,
gbzlem ve analiz konularinda egitimler diizenlen-
mesi; hasta-calisan/hasta yakini-¢alisan arasinda sag-
likl1 iletisim kurulmasi ile “saglikta sayg1” yoniinde
olumlu vurgulara agirlik verilmesi onerilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.

Yazar Katkilar

Bu ¢alisma hazirlanirken tiim yazarlar esit katki saglamistir.
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