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Ozet

Saglik sektoriinde calisma kosullari, yiiksek talepler ve siirekli stres altinda calisma gibi
faktorlerle karakterizedir. Saglik calisanlari, uzun ¢alisma saatleri, diizensiz vardiyalar, acil
durumlar ve hasta bakiminin getirdigi fiziksel ve duygusal zorluklarla basa ¢ikmak zorundadir.
Bu yogun calisma ortami, ¢alisanlarin iizerindeki 1 ylkiinii artirarak, asir1 is yiikii sorununa
sebebiyet verebilmektedir. Asir1 is yiikii, ¢alisanlarin belirli bir gérev ¢ercevesinde, belirlenen
stire igerisinde tamamlamasi gereken ¢ok fazla is olmasi, isin gerekleri, talepler ile ¢calisanin arz
edebilecegi bilgi, deneyim ve becerinin uyugsmamasi veya ¢alisma siirelerinin ¢ok uzun olmasi
gibi hallerde ortaya ¢ikan bir durumdur. Asir is yiiki, saglik calisanlarinin fiziksel ve psikolojik
sagliklar tizerinde ciddi olumsuz etkiler yaratabilmektedir ve bu nedenle 6nemli bir orgiitsel
sorun olarak kabul edilmektedir. Bu nedenle, saglik calisanlarinin asir1 is yiikiiniin ele alinmas1
ve bunu azaltici dnlemlerin alinarak siirecin yonetilmesi hem ¢aliganlarin refahi hem saglik
kuruluglarinin basarisi ve siirdiiriilebilirligi hem de hastalarin saglig1 ve giivenligi acisindan
kritik 6neme sahip olabilecektir. Bu calismada saglik calisanlari baglaminda asin is yiikii
kavrami ele alinarak psiko-sosyal risk faktorlerinin asir1 is yiikii ve dolayisiyla da saglik
calisanlar lizerindeki ¢ok yonlii etkilerinin detayli bir sekilde ele alinmasi amaglanmigtir. Bu
amag dogrultusunda detayl1 bir literatiir taramasi gergeklestirilmis, konuya iliskin olarak elde
edilen bulgular sistematik bir bigimde derlenmistir. Asir1 is yiikii ile iligkili olarak personel
eksikligi, vardiyali ¢alisma diizeni, organizasyonel kisitliliklar, ekipman ve kaynak eksikligi,
istismarct denetim maruziyeti (mobbing), rol belirsizligi-rol ¢atigmasi, kontrol (is 6zerkligi), is-
yasam ¢atigmasi, donemsel ani talep ylikselmeleri ve baskilar, ekip ¢alismasi, is birligi sorunlari
ve destek eksikligi gibi faktorlerin 6ne ¢iktig1 goriilmiistiir. Ele alinan hususlar dogrultusunda
asirt is yikiinin sorununun hafifletilmesine yonelik birtakim degerlendirmeler ve ¢oziim
Onerileri sunulmustur.

Anahtar kelimeler: Is yiikii, saglik ¢alisanlar1, saglik sektorii, psiko-sosyal riskler
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Abstract

Working conditions in the healthcare sector are characterized by high demands and constant
stress. Healthcare workers must cope with long working hours, irregular shifts, emergencies,
and the physical and emotional challenges of patient care. This intense work environment
increases the workload on employees, leading to the problem of excessive workload. Excessive
workload arises when employees have too much work to complete within a specified time
frame, when the demands and requirements of the job do not match the employee's knowledge,
experience, and skills, or when working hours are excessively long. Excessive workload can
have serious negative effects on the physical and psychological health of healthcare workers
and is therefore considered a significant organizational issue. Addressing the excessive
workload of healthcare workers and implementing measures to reduce it is critical for the well-
being of the employees, the success and sustainability of healthcare institutions, and the health
and safety of patients. This study aims to examine the concept of excessive workload in the
context of healthcare workers and to analyze the multi-dimensional effects of psychosocial risk
factors on excessive workload and, consequently, on healthcare workers. To this end, a detailed
literature review was conducted, and the findings were systematically compiled. Factors related
to excessive workload, such as personnel shortages, shift work schedules, organizational
constraints, equipment and resource shortages, exposure to abusive supervision (mobbing), role
ambiguity-role conflict, control (job autonomy), work-life conflict, periodic sudden increases
in demand and pressures, teamwork, collaboration issues, and lack of support, have been
highlighted. Based on the issues addressed, several assessments and solution proposals have
been presented to mitigate the problem of excessive workload.

Keywords: Workload, healthcare workers, health sector, psycho-social risks

1. GIRIS

Calisma yasami, insanlarin zamanlarinin biiyiik bir kismini ayirdiklar: bir donemdir. Bu siirenin
kaliteli ve ¢alisanlarin istekli bir sekilde gecirmesi, ortaya konan c¢abalarin ve elde edilen
¢iktilarm basarisim ve kalitesini biiyiik dl¢iide etkilemektedir. Ozellikle saglik alaninda bu
durum daha da 6nemlidir, ¢iinkii saglik ¢alisanlari, insan hayat1 gibi ¢ok hassas ve hata kabul
etmeyen, telafisi miimkiin olmayan bir alanda ¢alismaktadir (Kilig¢ ve Keklik, 2012: 148).
Saglik birimlerinde sunulan hizmetlerin kalitesi, saglik personelinin bilgi, beceri ve
deneyimlerinin en iist diizeyde kullanilmasina ve hastalarin beklentilerini karsilayan nitelikte
hizmetlerin sunulmasina baghdir (Ciftgioglu, 2018: 2). Agikcast hemen her sektérde, kar amact
giiden ve giitmeyen tiim kurulusglar i¢in beklentinin yiiksek oldugu zorlayici ¢aligma sartlari,
stirekli degisen cevre kosullari, yogun rekabet insan kaynaginin Onemini artirmaktadir.
Basariya erismek, hedeflere ulasmak amaciyla daha kisa siirede, daha diisiik maliyetle, diger
kuruluglardan daha kaliteli {iriin veya hizmet sunma yarisi, kuruluslar ve ¢alisanlar iizerinde
stirekli bir baski olusturmaktadir. Bir yandan nitelikli personel bulma arayislan siirerken, diger
yandan organizasyonun ve yoneticilerin asiri talepleri mevcut personel iizerinde olumsuz
etkiler yaratabilmektedir. Zorlayici kosullarin meydana getirdigi asir1 talepler arasinda yiiksek
performans beklentileri, artan calisma saatleri, islerin en kisa siirede ve dogru bi¢imde
tamamlanmasi ve belirli bir zaman diliminde birden fazla isin yetistirilmesi gibi konular yer
almaktadir (Caliskan ve Bekmezci, 2019: 382-383). Bu tiirden faktorler, calisanlar iizerinde
baskiy1, is yiiklinii arttirarak psikolojik, sosyal ve fiziksel sagliklar1 ile iliskili birtakim
olumsuzlari beraberinde getirebilmektedir. Talepler ve baskilarin yani sira, ¢alisma siirelerinin
uzunlugu, mesleki gelisim ve egitim imkanlarinin yetersizligi, personel eksikligi, rol belirsizligi
ve gorev tammmlarindaki belirsizlikler, dinlenme aralar1 veya izinler kisa olusu, kisitli kaynaklar
gibi ¢6ziim bekleyen bir¢ok sorunlu alan s6z konusu olabilmektedir.
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Bu etmenlerin tiimii, dogas1 geregi zaten stresli ve agir olan saglik sektoriindeki ¢aligma
kosullarin1 ¢alisanlar i¢in daha da zorlastirmaktadir. Ciinkii saglik calisanlari, toplumu
olusturan bireylerin sagliklarin1 koruma, gelistirme, tedavi etme ve rehabilite etme gibi son
derece hayati gorevleri yerine getirmenin yiikiinlin yani sira, bu tiir etmenlerin etkisiyle daha
agir bir yiik altia girmektedir (Hassoy ve Ozvurmaz, 2019: 28). Bunlar, saglik ¢alisanlarinin
is yiikiinii arttirmakta, asir1 is yiikii olusturmaktadir. Asirt is yiikii, ¢alisanlarin belirli bir siire
icinde tamamlamasi gereken c¢ok fazla is veya uzun ¢alisma saatleri gibi is gerekliliklerinin,
calisanin siirlarini asmasi durumunu ifade etmektedir ve bu durumda ¢alisan, kendisini fiziksel
veya ruhsal olarak yogun baski altinda hissedebilmektedir (Xiaoming vd., 2014; Eroglu, 2020:
215). Algisal bir baglamda ele alindiginda asir1 is yiikii, ¢alisanlarin mevcut zaman, yetenek ve
diger kisitlamalar g6z oniine alindiginda, kendilerinden beklenenden daha fazla sorumluluk
veya faaliyet oldugunu diisiindiikleri durumu icermektedir (Bolino ve Turnley, 2005; Giirlek,
2020: 56). Artan is yikii, dikkatin dagilmasi, tepki siiresinin uzamasi, gérevlerin tam olarak
yerine getirilememesi, stres, yorgunluk, bitkinlik, verim ve performans diisiisii gibi birtakim
olumsuz faktorlerle iligskilendirilmektedir (Dagdeviren vd., 2005; Uysal vd., 2015: 943). Asir1
is yiikiine neden olabilecek, olusumuna katkida bulunabilecek pek ¢ok faktdrden s6z edebilmek
miimkiindiir. Bu faktorler sektorden sektore, orgiitten orgiite, kisiden kisiye, zamandan zamana
degisebilmekle beraber, literatiirde yogunluklu olarak kabul gormiis belli basl iliskili faktorler
s0z konusudur. Saglik sektoriinde ¢alisanlarin karsilastigi asir1 is yiikii, isin stresli, karmagik ve
dinamik yapisi, faktorlerin gesitliligi ve yogunlugu nedeniyle 6zel bir dikkat gerektirdigi
disiiniilmektedir. Bu ¢calismada buradan hareketle, asir1 is yiikiiniin saglik ¢alisanlari izerindeki
etkileri ve bu yliikiin olusumuna katkida bulunan psiko-sosyal risk faktorleri ele alinmigtir.
Saglik sektoriindeki is yiikii ve iligkili psiko-sosyal risk faktorlerini anlamak, bu sorunlari
hafifletmek i¢in stratejiler gelistirmede 6nemli bir adim olabilecektir. Bu baglamda, asir1 is
ylikiiniin saglik calisanlarinin fiziksel ve psikolojik sagliklar1 ve refahlar1 tizerindeki etkilerini
incelemek ve bu etkileri azaltmak i¢in neler yapilabilecegini tartismak amacglanmistir. Bu amag
cercevesinde oncelikle asirt 1s yiikii kavrami ve saglik sektoriindeki 6nemi aciklanarak, asir1 is
yiikiiniin iliskili oldugu faktorler ve risk etmenleri alt basliklar halinde irdelenmistir. A¢iga
c¢ikan sonugclar 1s181nda birtakim degerlendirmeler ve onerilerde bulunulmustur.

2. 1S YUKU KAVRAMI ve SAGLIK CALISANLARINDA ASIRI iS YUKU

Bu baglik altinda oncelikle is yilkii ve asirn is yiikii kavramlarina iliskin agiklamalar
sunulmustur. Saglik sektorii dahilinde asirt is yiikiiniin kapsami ¢ergevelendirilmis ve etken
faktorler ele alinmistir. Yine burada son olarak, literatiir 15181nda saglik c¢alisanlarinda asir1 is
yiikiiniin iligkili oldugu faktorler ve risk etmenlerine iliskin bilgiler sunulmustur.

2.1. Is Yiikii ve Asir1 Is Yiikii Kavramlar:

Is yiikii, calisanin belirli bir nitelige sahip olmas1 ve bu nitelikler vasitasiyla belirli bir siirede
yapmasi gereken i miktar1 olarak tanimlanmaktadir (Karacaoglu ve Cetin, 2015:48). Bireyin,
gorevi ile ilgili niteliklere sahip olup, gorevini belirlenen siirede tamamlamasi genellikle bir
sorun teskil etmemektedir. Her meslekte isin gerekliliklerini yerine getirmek esastir. Diger bir
ifade ile belirli bir is yiikii olmast, her isin dogas1 geregi normaldir. Ancak diger yandan, belirli
bir isin gereklerinin disinda kalan ya da bunlar1 asan, normalin {izerinde olarak kabul
edilebilecek nitelikteki taleplerin olmasi ve bunlarin c¢alisanlar tarafindan algilanmasi
durumunda, is yiikli kavrami yerini “asir1 is ylikii” kavramina birakmaktadir (De Beer vd.,
2016:387; Calisgkan ve Bekmezci, 2019: 386). Bir calisandan oncekiyle ayni veya daha kisa
stirede, benzer karmagiklikta daha fazla is yapmasi beklenebilmesi dogaldir. Bunun yaninda,
oncekiyle ayni miktarda ancak daha karmasik isler verilebilecektir. Bu durum, is yiiki
seviyesindeki artiga, yani is yogunluguna isaret etmektedir (Lea vd., 2012: 261).
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Bir goriise gore, calisanlarin is yiikii standart seviyenin altindaysa, bu durum kiside bu
tembellige yol acabilmektedir ve bosta kalmalarina, iiretken olmayan faaliyetlerde
bulunmalarina neden olabilmektedir. Diger yandan, is yiikii standart seviyenin iizerindeyse,
calisan1 bunaltip ezebilmektedir. Dolayisiyla normal diizeylerde olan is yiikii makul kabul
edilmektedir. Bu noktada sorun olusturan kavram is yiikii degil, asir1 is yiikiidiir. Is yiikiiniin
asirt olmasi hemen her organizasyon tiiriinde karsilasilan 6nemli bir sorun olarak kabul
edilmektedir (Atalay ve Cakirel, 2022: 432). Asir is yiikii, calisanin normal mesai siiresi, bilgisi
ve kabiliyetlerinin Gtesinde, kapasitesinden fazla gorevden sorumlu olmasit olarak
tanimlanabilmektedir (Keser vd., 2017: 57). Bu bakimdan is yiikiiniin fazlaligi, bireyin normal
zaman diliminde bilgisi ve yetenekleri ile yapabileceginden daha fazla bir isi yapma
zorunlulugudur. Asirt is yiikii, bireye kisi basina ve birim zamana diisen is nedeniyle yapilan
baski anlamina da gelmektedir. Bu esasinda ¢alisanin bu duruma yonelik gelistirdigi bir algidir.
Is yiikiine yonelik algisal degerlendirmeler, genellikle bir kisinin isinin nispi miktarina veya
zorluguna odaklanmaktadir. Dolayisiyla, algilanan is yiiki, bir kisinin sahip oldugu is miktart
veya bireysel subjektif standartlara gore ¢alismasinin zorlugu olarak diisiiniilebilecektir. Bu
baglamda, is yiikii cesitli acilardan ele alinabilmektedir. Ornegin, fiziksel (niceliksel) is yiiki,
bir ¢alisanin performansinin {izerinde harcadigi enerji miktarim ifade ederken; zihinsel
(niteliksel) is yiikii, hesaplama, iletisim, hatirlama, arastirma gibi faktorlerle ilgilidir ve kisinin
niteligi ile is beklentileri arasindaki uyumsuzlugun bir sonucudur. Zihinsel is yiikii, ¢alisanlarda
stres, depresyon, kaygi ve panik atak gibi psikolojik rahatsizliklara neden olabilirken, fiziksel
is yiikii bedensel rahatsizliklara yol acabilmektedir (Bowling ve Kirkendall, 2012: 221; Il¢in,
2019: 18-19). Calisanlar, asir1 is yilikiinden dolayr uzun saatler yogun tempoda calisarak
bitkinlik ve stres yasamaktadir. Bu stres ve sikinti durumu, bedensel ve ruhsal enerjiyi olumsuz
etkileyerek is tatminini diisiiriir ve performans kaybina yol acabilmektedir (Turgut, 2011: 160).
Asirt 1s yiiki, 1 kaynakli stresin en yaygin nedenlerindendir (Karoshi, 2003: 3). Ciinkii saglikli
bir ¢calisanin giinliik ¢alisma enerjisi i¢in bir limiti, bir kapasitesi vardir ve bu asildiginda,
calisan birey yorgunluk, bitkinlik, isteksizlik, dikkatsizlik ve odaklanamama gibi sorunlarla
karsilasabilecektir (Korkmazer, 2021: 2770). Asir1 is yiikii ¢alisanlar i¢in olumsuz ¢iktilart
beraberinde getirmekle beraber, ¢alisilan kurulus i¢in de dnemli bir olumsuzluk hususu doguran
bir konudur. Ciinkii ¢alisanlar asir1 i yiikiiyle miicadele ederken tiikenmislik ve tatminsizlik
gibi sorunlar yasarken, kurulus da ¢alisanlardaki verimsizlik nedeniyle sorunlarla karsi1 karsiya
kalabilecektir (Giimiistekin ve Oztemiz, 2005; Turung ve Ogen, 2022: 119). Bu bakimdan asir1
is yukii hem bireyler hem de orgiitler i¢in 6nemli bir sorun olarak ele alinabilmektedir. Elbette
asir1 is yiikiinii etkileyen birtakim faktorlerden s6z edilebilmekle birlikte, bunlar kisiden kisiye,
organizasyondan organizasyona hatta sektorden sektore degisiklikler arz edebilecektir. Saglik
sektorlinde asiri ig yiikii ve etken faktorler asagida ele alinmistir.

2.2. Saghk Calisanlarinda Asiri Is Yiikiiniin Iliskili Oldugu Faktorler ve Risk Etmenleri

Bir kisinin ¢alisma ortaminda is yiikiine potansiyel olarak katkida bulunan bir dizi faktérden
s0z edebilmek miimkiindiir. Bu faktdrler tistlerin davranislari, 6rgiit politikalari, mesleki kiiltiir,
orgiit kiiltiirii, degisen is talepleri, kaynak eksikligi, personel eksikligi, rol belirsizligi veya
catigsmasi, asir1 i saatleri, yetersiz egitim ve gelistirme, is-yasam dengesi, ger¢ekci olmayan
performans beklentileri ve hedef baskilari, destek eksikligi, iletisim eksikligi, fiziksel ¢alisma
kosullar1 gibi ¢esitlenebilmektedir (Bowling ve Kirkendall, 2012). Asir1 is yiikii, bireysel ve
orgiitsel cesitli durumlara ve olaylara cesitli sekillerde katkida bulunabilmekte, simbiyotik bir
bigimde iligkili olabilmektedir. Ciinkii asir1 is yiikii altinda oldugunu hisseden insanlar siklikla
isteksizlik, enerjisizlik, motivasyon kaybi, tiikenmislik, tatminsizlik, memnuniyetsizlik, uyku
sorunlart gibi cesitli durumlarla kars1 karsiya kalmaktadir. Bu bireyler genel olarak depresif,
endiseli, gergin ve sinirli hissetmekte, 6fkeli ve umursamaz hale gelmektedir.
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Dolayistyla uygun sekilde yonetilmeyen is ylikiiniin psikolojik, sosyal, fizyolojik gibi ¢esitli
yonlerden bireylerin genel sagligi ve organizasyonlarin siiregleri iizerinde cesitli etkileri
olabilmektedir (Ahmad vd., 2019: 1278). Saglik sektorii, insan hayatin1 dogrudan etkileyen
kritik bir alan olup, bu alanda calisan bireyler yogun talepler ve siirekli stres altinda gorev
yapmaktadir. Hastanelerde saglik ¢alisanlari i¢in asir1 is yiikii ve uzun ¢alisma saatlerinin psiko-
sosyal tehlikeler olusturdugu ve saglik ¢alisanlar1 arasinda mesleki strese ve tiikenmislige
onemli Ol¢iide katkida bulundugu bilinmektedir (Chinguwo, 2023). Saglik ¢alisanlarinda agir1
i yiikii ile iligkili olan psiko-sosyal faktorler ve risk etmenleri igerisinde literatiirde 6ne ¢ikan
hususlar asagida ele alinmistir.

2.3.1. Personel Eksikligi (Yetersizligi)

Personel yetersizligi veya organizasyon i¢inde personelin departmanlar arasindaki
dagilimindaki dengesizlikler, asir1 is ylikiiniin olusumu noktasinda énemli faktérlerden biri
olarak kabul edilmektedir. Belirli bir meslek i¢in c¢alisan talebi, mevcut piyasa kosullarinda
nitelikli, miisait ve ¢alismaya istekli calisan arzindan fazla oldugunda, is giicii sikintis1 ve
personel yetersizligi ortaya ¢ikabilmektedir ve bu durum “isgiicii kithgr” olarak
adlandirilmaktadir. Ayrica, orgiitsel sebeplerle boyle bir kitlik olmasa da daha az ¢alisan ile
islerin yiriitiilmeye ¢alisildig1 donemler veya organizasyonel baglamlar da olabilmektedir. Bu
durum, her haliikdrda mevcut ¢alisanlarin is yiikiinii artirmaktadir (Matemani, 2019). Asiri is
ylikiiniin 6nemli bir boliimiintin genellikle personel yetersizliginden kaynaklandigina iliskin
literatiirde yer alan aragtirmalarca ortaya konulmus olan 6nemli bulgular yer almaktadir (Adams
vd., 2012; Satish vd., 2015; Basak vd., 2016; Wéjcik, 2017; Matemani, 2019; Ozkan ve Uydaci,
2020). Birgok diisiik gelirli ve gelismekte olan iilkelerdeki saglik ¢alisani eksikligi sorunu,
saglik hizmetlerinin kalitesi i¢in bir tehdit olusturmaktadir. Saglik ¢alisan1 basina diisen hasta
say1s1 yeterince arttiginda, tiim hastalar1 yeterli sekilde teshis etmek ve tedavi etmek i¢in yeterli
zaman olmayacaktir. Bu durum, hastalarin ihtiyag duydugu 6zenli ve kapsamli bakimi
almalarint zorlastirirken, saglik calisanlan iizerindeki baskiyt artiracaktir. Dolayisiyla saglik
calisanlarinin sayisinin yetersiz olmasi, her bir saglik ¢alisaninin asir1 derecede is yiikii altinda
kalmasina neden olmaktadir (Mastad vd., 2010). Bu durum topluluklarda, 6zellikle de yoksul
ve savunmasiz kisilere yonelik saglik hizmetlerinin sunumunu ciddi sekilde tehlikeye
atmaktadir. Saglik sonuglari ile saglik hizmetleri icin mevcut insan kaynagi sayis1 arasindaki
iliskiye iliskin kesin bir kanit bulunmamakla birlikte, yeterli saglik hizmeti sunumu igin yeterli
sayida nitelikli ve motive insan kaynaginin gerekli oldugu agiktir (Asamani vd., 2015).

2.3.2. Vardiyah Calisma

Vardiyali ¢alismanin saglik calisanlar1 arasinda asir1 is yiikiine katkida bulunan 6nemli bir
faktor oldugu kabul edilmektedir. Cok sayida c¢alisma, bunun hem fiziksel hem de zihinsel
sagligin yam sira genel is performans: iizerindeki etkisini vurgulamaktadir. Ornegin Caruso
(2014) tarafindan yapilan bir arastirma, saglik ¢alisanlar arasinda diizensiz ¢alisma saatleri ve
vardiya rotasyonlarinin siklikla uyku diizeninin bozulmasina ve kronik uyku yoksunluguna yol
actigini vurgulamistir. Calisma saatlerindeki degiskenlik ayn1 zamanda is-yagsam dengesini ve
genel refahi korumak igin kritik olan diizenli rutinlerin olusturulmasini da zorlastirmaktadir
(Caruso, 2014). Ayrica aragtirmalar, vardiyali c¢alisan saglik calisanlarinin kritik gorevler
sirasinda yorgunluk ve azalmis uyaniklik yasamaya daha yatkin oldugunu, bunun da is yiiki
algisin1 daha da kotiilestirdigini gostermistir. Bu bozulma sadece bilissel islev iizerinde
olumsuz etki olusturmakla kalmamakta, ayn1 zamanda tibbi hata ve kaza riskini de artirmaktadir
(Rogers vd., 2004). Vardiyali ¢alisma sistemi genel olarak uyku, karar verme verme, stres
diizeyleri ve nihayetinde ruh saglig: iizerindeki etkisi nedeniyle saglik ¢alisanlarinda asir1 is
yiikiine katkida bulunan karmasik bir faktor olarak kabul edilmektedir.

222



CONFERENCE BOOK

Saglik hizmetlerinde yogunluklu olarak kullanilan bir sistem olan vardiyali ¢aligma, vardiya
uzunlugu, vardiya diizenleri ve haftalik ¢alisma saatleri gibi vardiya calisma 6zellikleri, saglik
calisanlarinin is yiikiinii arttirict bir unsur olarak biligsel islevlerin bozulmasi, artan tibbi hata
ve hastaya zarar verme riski ve personelde daha yliksek yaralanma oranlar1 dahil olmak tizere
bir dizi olumsuz sonugla iliskili olarak ele alinmaktadir. Vardiyali calismanin dogasinda olan
uzun c¢alisma saatleri, sirkadiyen ritimde (yirmi dort saatlik zaman igindeki biyo-kimyasal ve
psikolojik davraniglarin biitiinii, diizeni) bozulma ve yetersiz dinlenme, uykusuzluk ya da uyku
bozukluklar1 gibi hususlar ya da bunlarin birlesimi, bu popiilasyonun yasadigr asir1 is yiikiine
ve olumsuz saglik sonuglarina katkida bulunmaktadir (Pisarski vd., 1998; Poissonnet ve Véron,
2000; Jamal, 2004; Conway vd., 2008; Lin vd., 2014; Wisetborisut vd., 2014; Kecklund ve
Axelsson, 2016; Koy vd., 2020; Rajan, 2023).

2.3.3. Organizasyonel Kisithliklar, Ekipman ve Kaynak Eksikligi

Calisanlar agisindan orgiitsel sistemin diizglin ¢alismasi i¢in 6nemli girdilere ihtiya¢ vardir
(Boone ve Kurtz, 2013). Bu girdiler, yalnizca ¢alisanlarin verimliligi ve bireysel performanslari
icin degil, aym1 zamanda islerin yapilabilirligi, orgiitiin devamhiligi ve siirekli {stlinliigii
acisindan da hayati oneme sahiptir (Demirel ve Secgkin, 2014). Orgiitsel kisitlamalar, kisinin
calisma ortaminin etkili 13 performansina miidahale eden eksik yonleri olarak
tanimlanmaktadir. Calisanlarin gorevlerini etkili bir sekilde yerine getirmelerini engelleyen,
calisma ortamindaki sinirlamalari, eksiklikleri ifade etmektedir. Yetersiz ekipmana sahip
olmayi, zay1f egitimi, yonetim desteginin eksikligini ve is arkadaslarinin miidahalesine maruz
kalma gibi hususlari igermektedir (Spector vd., 1988; Bowling ve Kirkendall, 2012). Hemen
her meslekte, isin yiiriitiilmesi sirasinda, isin devamliligr i¢in gerekli olan kaynaklarda ve
ekipmanlarda eksiklik olusursa bu durum yapilan kalitesini etkileyebilmekle beraber, bu tiir
donanimlara ihtiya¢ duyan c¢alisanlar icin yipratict hale gelmekte, isin yapilmasini
zorlastirmakta, yavaslatmakta ya da bazen olanaksiz hale getirmektedir. Boyle bir durumda
calisanlar, gorevlerini tamamlamak icin gerekli ara¢ ve kaynaklara sahip olmadiklarinda,
alternatif ¢ozlimler bulmak veya yetersiz imkanlarla yetinmek icin ekstra ¢aba harcamak
zorunda kalacaktir. Elbette bu durum da ¢alisanlar iizerinde is yiikii olusturmaktadir (Ismail vd.,
2023). Literatiirde bozuk cihazlarin, ekipman eksikliginin, isin yiiriitiilmesi i¢in gerekli olan
kaynaklara erisim sorunlarmin saglik alaninda is yiikiini artirdigini ve ¢alisanlarin
performanslarini etkiledigi bildirilmistir (Cordes ve Dougherty, 1993; Spector ve Jex, 1998;
Khademi vd., 2015; Ugurlu vd., 2015; Pindek ve Spector, 2016). Zaman da esasinda bir kaynak
olarak ele alindiginda, isin yiiriitiilmesi i¢in yetersiz zaman s6z konusu olmasi, bilhassa yiiksek
taleplerle birlesmesi halinde fiziksel ve zihinsel baskisi arttirarak niceliksel ve niteliksel
bakimdan is yiikiiniin olusumunda 6nemli bir etmen olarak ele alinabilecektir (Wressle ve
Samuelsson, 2014).

2.3.4. istismarc1 Denetim Maruziyeti (Mobbing)

Istismarc1 denetim, tamimi geregi fiziksel saldirganligi diglayan, kisinin amiri tarafindan
gerceklestirilen siirekli sozlii ve psikolojik baskiyi, sindirmeyi, korkutmayi, saldirganligi
icermektedir (Tepper, 2000). Kotii niyetli denetim drnekleri arasinda astlarina kaba davranmak,
dislamak, asir1 is vererek baskilamak, baska kisilerin islerini yliklemek, bilgi gizlemek, yalan
soylemek ve astlarin mahremiyetini ihlal etmek sayilabilmektedir. Bir asta makul olmayan bir
is yikii atamak, is yiikiinii atayan yOneticinin amacinin asta zarar vermek olmasi kosuluyla,
kotii niyetli bir denetim bigimi olarak degerlendirilebilecektir (Bowling ve Kirkendall, 2012).
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Sozli taciz, tehdit, fiziksel zarar ve sosyo-Kkiiltiirel istismar yoluyla dogrudan veya dolayl
olarak bireye zarar veren bir dizi duygusal ve psikolojik istismar olarak ele alinan mobbing
(Davis, 2006: 2), saldirgan davraniglarin tekrarlanmasindan olusan yikic bir siiregtir (Leymann,
1996: 168). Bir birey ya da grup tarafindan ¢alisana olumsuz baski yapilmasi olarak kendini
gostermekte ve magdurun 0z saygisina, 6z giivenine yonelik saldirilar ile onu izole etmeyi ya
da asagilamayr amacglamaktadir (Girardi vd., 2007). Bu y0niiyle mobbing ¢alisani olumsuz
etkileyen, hatta isten ayrilmaya zorlayan evrensel bir gercektir (Demirel ve Seckin, 2014).
Calisanlar iizerindeki zihinsel ve duygusal baskiy1 artirarak, gorevlerini ger¢ekte oldugundan
daha g6z korkutucu ve bunaltici hale getirmektedir. Calisanlarin hem psikolojik hem de fiziksel
refah1 tlizerinde onemli etkileri vardir ve is performanslarini ve tatminlerini onemli 6l¢iide
etkileyebilmektedir. Calisanlar kotii niyetli denetime maruz kaldiklarinda genellikle yiiksek
diizeyde stres yagamakta ve bu da is yiikii algilarin1 daha da kétiilestirebilmektedir. Calisanlar
kendilerini bunalmis hissettiklerinde ve is yliklerine ayak uyduramadiklarinda, bu durum ciddi
strese ve hatta tiikenmislige yol agabilmektedir (Tepper, 2000; Hoobler ve Brass, 2006; Aryee
vd., 2008; Einarsen vd., 2009; Bowling ve Kirkendall, 2012; Gallegos vd., 2022).

2.3.5. Rol Belirsizligi-Rol Catismasi

Rol catismasi, bir calisanin birbirine miidahale eden birden fazla is roliinii {istlenmesi
durumunda ortaya ¢ikmaktadir (Schaubroeck vd., 1989). Ornegin 6gretim iiyelerinden ders
vermeleri, arastirma yapmalari ve hizmet faaliyetlerinde bulunmalar1 beklenmektedir. Bu farkli
roller, drnegin ¢ogu zaman zamaninin ¢ogunu mesgul eden agir bir 6gretim yiikii nedeniyle
verimli bir arastirma programi gelistiremeyen bir akademisyenin durumunda oldugu gibi,
birbirine miidahale etmektedir. Rol ¢atigmasi kisinin agir bir is yiikiine sahip olmasi durumunda
daha olasidir ¢ilinkii bir is roliinii yerine getirmek i¢in gereken zaman ve ¢aba, diger is rollerini
yerine getirmek i¢in gereken zaman ve ¢abay1 azaltmaktadir. Bu nedenle is yiikii rol ¢atismasi
ile iligkili bir yapr olarak ele alinmaktadir (Kahn vd., 1964; Bowling ve Kirkendall, 2012).
Calisanlarin rolleri kapsaminda belirsiz beklentilerle veya catisan taleplerle karsi karsiya
kaldig1 rol belirsizligi ve rol ¢atismasi, belirsiz beklentiler ve c¢atisan talepler, calisanlarin
onceliklerinden emin olmadiklar1 ve bu belirsizlikleri yonetmek i¢in ek zaman harcadiklari bir
durum yaratmaktadir. Calisanlar rollerinden emin olmadiklarinda, gorevlerini acgikliga
kavusturmak i¢in ek zaman ve ¢aba harcamaktadir. Bu anlamda rollerle ilgili bu belirsizlikler
ve calisana uyumsuz taleplerden meydana gelen catigmalar, is yiikiiniin artmasina katkida
bulunan 6nemli faktorlerdir ve ¢alisanlarin refahi lizerinde tiikkenmislik, duygusal tiikenme ve
is performansinin azalmasi gibi ciddi sonuglar dogurabilmektedir (Kahn vd., 1964; Jackson ve
Schuler, 1985; Bakker ve Demerouti, 2007; Gilboa vd., 2008; Schmidt vd., 2014; Ariffin vd.,
2017).

2.3.6. Kontrol (Is Ozerkligi)

Kontrol, orgiitte alinan kararlara calisanin yaptig1 katki olarak tanimlanmaktadir. Ayrica
sonuclar1 etkileyebilecek kararlarin alinmasi da kontrol boéliimiinde yer almaktadir. Bu
faktordeki herhangi bir tutarlilik, bireyin kendi alani1 tizerinde kontrol sahibi oldugunu ve belirli
bir sorumluluk duygusuna sahip oldugunu gostermektedir. Herhangi bir tutarsizlik tam tersini
gostermektedir. Diger yandan 6zerklik de ¢alisanin isiyle ilgili hususlarda inisiyatif alarak karar
verebilme, kullandigi yontemi segebilme, karar verebilme gibi hususlarda sahip oldugu
serbestiyi ifade etmektedir. Ornegin calisanin isini nasil yapacagi iizerinde kontrole sahip
olmasi veya isi lizerinde mesleki 6zerklige/bagimsizliga sahip oldugunu hissetmesi durumunda
bdyle bir kontrol ve 6zerklikten s6z edilebilmektedir (Demirel ve Seckin, 2014). Daha yiiksek
diizeyde 6zerklige sahip ¢alisanlar, is yiikleri iizerinde daha fazla kontrole sahip olma ve bunu
etkili bir sekilde yonetme becerisine sahip olma egilimindedir.
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Kontrol ve 6zerklige sahip c¢alisanlarin ¢alisma usullerini, zamanlarin1 ve kaynaklarini daha
verimli bir sekilde tahsis edebilmesi miimkiin hale gelebilecektir, bu da daha iyi is-yasam
dengesi ve i tatmini saglayabilecektir. Tersine, 6zerklik eksikligi, ¢alisanlarin goérevleri
onceliklendirme, mola verme veya programlarini ayarlama konusunda daha az esneklige sahip
olmasi nedeniyle asir1 is yiikiine katkida bulunabilecektir (De Jonge vd., 2000; Gagné ve Deci,
2005; De Cuyper ve De Witte, 2006; Van Ruysseveldt ve Van Dijke, 2011; Johari vd., 2018).

2.3.7. Is-Aile (Is-Yasam) Catismasi

Is-aile catismasi, kisinin ¢alisma hayatindaki (meslegi ya da gdrevi icabi) taleplerle aile (giinliik
yasam sorumluluklart) hayatindaki talepler uyumsuz oldugunda ortaya ¢ikmaktadir (Bacharach
vd., 1991). Agir bir is yiikii, is-aile catismasina katkida bulunabilmektedir, benzer sekilde aile
veya giinliik yasam sorumluluklarinin agirligy, is yerinde hissedilen yiikii agirlastirabilmektedir,
clinkli is gorevlerine ayrilan zaman ve kisisel enerji, kisinin aile yiikiimliiliiklerini yerine
getirme yetenegini sinirlayabilmektedir (llies vd., 2007; Bowling ve Kirkendall, 2012). Isin
talepleri aile sorumluluklariyla ya da ¢alisanin kendisine ya da giinliik yasamina ayirmasi
gereken zaman ¢atistiginda veya bunun tam tersi oldugunda ortaya ¢ikan ig-yasam catigmasi, is
yikiiniin artmasina katkida bulunabilecek onemli faktorlerden biri olarak kabul edilmektedir.
Is ve is disinda kalan yiikiimliiliiklerini dengelemek icin ¢abalayan calisanlar bunalmis
hissedebilmekte ve algilanan i ylkiiniin daha yiiksek oldugunu hissedebilmektedir. Bu
dongiiniin ¢alisanlarin refah1 ve performansi tizerinde 6nemli bir olumsuz etkisi olabilmektedir.
Calisanlarin zaman ve mekan dengesi bozuldugunda, ¢caligma saatlerinin uzamasi ve isin, is
disindaki hayata miidahale etmesi kaginilmaz hale geldiginden, bu durum c¢alisan i¢in asir1 is
yiikiine ve strese yol acabilmektedir (French ve Daniels, 2005; Ilies vd., 2007; Melin vd., 2014;
Mihelic ve Tekavcic, 2014; llies vd., 2015; Mansour ve Tremblay, 2016; Johari vd., 2018;
Holland vd., 2019; Fasyni vd., 2020; Dwitanti vd., 2023).

2.3.8. Donemsel Ani Talep Yiikselmeleri ve Baskilar

Belirli mesleklere 6zgii degisen kaliplar, is yiikiiniin yliksek ve diisiik oldugu donemler
olusturabilmektedir. Ornegin muhasebeciler, vergi beyan1 son tarihlerinden 6nce is yiikiinde
ongorilebilir bir artig, vergi mevsimi sona erdikten sonra ise is ylikiinde ongoriilebilir bir
azalma yasayabilmektedir. Mevsimlik tarim is¢ileri ve okul 6gretmenleri is ylikiinde benzer
artis ve azalmalar yasamaktadir. Ornegin acil servis doktorlar1 is yiikiinde bir andan digerine
onemli dalgalanmalar yasamaktadir, iistelik bu dalgalanmalar biiyiik 6l¢iide tahmin edilemez
olabilmektedir (Bowling ve Kirkendall, 2012). Ornegin Covid-19 pandemisi sirasinda saglik
calisanlarinin is yiikii 6nemli Olgiide artmistir. Pandemi sirasinda, hastaneler ve saglik
kurumlari, Covid-19 pozitif hastalarin yani sira diger acil ve kronik hastalig1 olan hastalar1 da
tedavi etmek zorunda kalmistir. Ozellikle yogun bakim iiniteleri ve acil servisler, hastalarla
dolup tasmis, normalden ¢ok daha fazla sayida hasta ile ilgilenmek zorunda kalmistir. Saglik
calisanlari, artan hasta yiikii nedeniyle normal ¢alisma saatlerinin ¢ok oOtesinde g¢alismak
zorunda kalmuglardir. Saglik c¢alisanlari, siirekli olarak kisisel koruyucu ekipman kullanmak
zorunda kalmis ve bu ekipmanlarin eksikligi, isleri daha da zorlastirmistir. Ayrica, virlise maruz
kalma riski ve bu riski ailelerine tasima endisesi, saglik calisanlarinin iizerindeki stresi
artirmustir (De Oliveira Souza, 2020; Enli Tuncay vd., 2020; Ardebili vd., 2021; Ozaydin ve
Giidiik, 2021; Zhang vd., 2021; Gokge, 2022; Barpanda ve Saraswathy, 2023).
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2.3.9. Ekip Cahismasy, Is Birligi Sorunlar1 ve Destek Eksikligi

Saglik kurumlarinda ekip, farkli saglik mesleklerinden iiyelerin bir araya gelerek ortak hedefler
dogrultusunda bireye en kapsamli ve kaliteli saglik bakimini sunduklari, bilgi ve deneyimlerin
stirekli paylasildigi, ortak kararlarin alindig1 ve bu kararlarin birlikte uygulandigr bir birliktir
(Tosun, 2010). Amag, cesitli elemanlarin farkli yeteneklerini ekip i¢inde birlestirerek daha fazla
bilgi kullanma olanagin1 elde etmek ve hastanin (danisanin) taleplerini en iyi sekilde
karsilamaktir (Ozdemir, 1999). Bu baglamda, saglik kurumlarinin yapisal dzellikleri nedeniyle
ekip calismasi kaginilmazdir. Ekip ¢alismasinin gerekliligi, bu kurumlarin karmasik yapisindan
kaynaklanmaktadir. Saglik kurumlar1 (hastaneler), benzer biiyiikliikteki diger orgiitlerin en
karmasik olanlaridir (Bulun, 2001). Hastanelerdeki departmanlagma ve hasta bakim ekibi
koordinasyonu, hastane yapisinin matriks organizasyon olarak adlandirilmasina neden
olmaktadir (Simsek, 2010). Dolayisiyla, ekip iiyelerinin bu kurumlarda etkili bir sekilde
calisabilmeleri icin ¢alisma atmosferi onemlidir (Ogiit ve Kaya, 2011). Bu acidan &zellikle
saglik alaninda ekip ¢alismasi ve is birligi, etkili bir ¢calisma ortaminin temel bilesenleridir.
Etkili ve kaliteli hasta bakimi, saglik ve sosyal bakim profesyonellerinin is birligiyle
yiriitiilmesi gereken etkilesimli bir etkinliktir. Saglik ekibi i¢inde hemsire, hekim, ebe,
psikolog, diyetisyen, biyolog, sosyal hizmet uzmani, eczaci, dis hekimi ve fizyoterapist gibi
tiyelerin is birligi ve koordinasyon iginde hizmet vermesi beklenmektedir (Dener ve Elgin,
2022). Ancak ekip ¢alismasi ve is birligindeki sorunlar, esit olmayan is dagilimina, artan strese
ve bireysel ekip tyeleri i¢in daha yiiksek algilanan is yiikiine yol agabilmektedir. Ekipler
icindeki ¢atismalar, 6zellikle gorev ve iliski catismalari, ekip performansinin azalmasi ve stres
diizeylerinin artmastyla iligkilidir (De Dreu ve Weingart, 2003). Ekip {iyeleri etkili bir sekilde
15 birligi yapmadiginda gorevlerin yerine getirilmesi ve tamamlanmasi daha uzun siirebilmekte
ve bu da asir1 yiik hissine yol agabilmektedir. Calisanlar ¢alisma ortaminda ekip iiyeleri ve
iistlerinden sosyal destek eksikligini algiladiklarinda kendilerini izole edilmis ve sorumluluklari
nedeniyle bunalmis hissedebilmektedir, bu da algilanan is yiikiinii artirabilmektedir. Bu destek
eksikligi, yetersiz geri bildirimden, gorevlerde yetersiz yardimdan veya ekip i¢indeki genel
arkadaslik eksikliginden kaynaklanabilmektedir (Chiaburu ve Harrison, 2008). Dolayisiyla is
yukiiniin olugsmasinda ekip ¢alismasi, is birligi-koordinasyon sorunlar1 ve destek eksikligi de
onemli faktorlerdendir. Bu sorunlar artan strese, tiikkenmislige, is tatmininin azalmasina ve is
kalitesinin diismesi gibi olumsuz orglitsel sonuclara yol agabilmektedir (Podsakoff vd., 2007,
Salas vd., 2008; Friedrich vd., 2019; Aouicha vd., 2021; Chen ve Jiang, 2022).

3. SONUC, TARTISMA VE ONERILER

Is yiikii kavrami, bireyin yapmak zorunda oldugu is miktaridir; asirt is yiikii kavrami ise
yapacak ¢ok fazla gorevi olan bireylerin bunlar1 karsilamak i¢in yeterli zaman, bilgi, beceri gibi
kaynaklara sahip olamamasi durumunda ortaya ¢ikmaktadir (Leiter ve Schaufeli, 1996). Cok
fazla is yiikii, ¢alisanlarin motivasyonunu ve ilgili diger taraflari olumsuz yonde etkileyerek
stres, yorgunluk, bitkinlik, isteksizlik gibi durumlarla sonuglanabilmektedir (Aryee vd., 2005).
Stres belirtileri ¢esitli sekillerde olabilmekte ve bu da igyerine yansiyabilmektedir. Bu baski ya
kabul edilecektir ya da ¢alisanlar ve organizasyonlar agisindan sorunlar yaratacaktir (Robbins,
1996). Bu tiirden nedenlerle motivasyonu, tUretkenligi, istekliligi, verimliligi diisiik olan
calisanlar kendilerini orgiitten uzaklastirabilecektir. Isyerindeki ve is yiikiindeki asirrya kagan
durumlar, calisanlarin stres diizeylerini de degistirecek ve sonu¢ olarak calisanlarin ve
dolayistyla da organizasyonun performansini etkileyecektir (Robbins ve Judge, 2013). Saglik
alanindaki isler, uzun ¢alisma saatleri agisindan agir is yiikii iceren, daima zaman baskisi altinda
calisan, hastalar iizerinde yiiriitiilen ve sosyal saatlerde davranmak icin c¢aba sarf edilen
duygusal bir atmosferde ¢calismak durumundadir (Rout, 1999).
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Hastanede caligsanlar asir1 is yogunlugu sirasinda isleriyle bas edememelerine neden olan bu
cesitli faktorlerden dolay1 gilinliik olarak saglik kuruluslarinda asin is yiikiiyle kars1 karsiya
kalmaktadir. Uzun vadede bu durum onlarin performansini, verimliligini, motivasyonunu
etkileyecek ve hastalarla yapilan incelemelerde, miidahalelerde bazi hatalara, eksikliklere
neden olabilecektir (Ahmad vd., 2019). Dolayisiyla saglik sektorii agisindan bu durum hem
calisan bireyin kendisi hem saglik kurulusu hem de saglik hizmeti alan hasta ve hasta
yakinlarini ilgilendiren bir hususu olusturmaktadir. Saglik sektorii siirekli degisen bir ortamdir
ve hastanelerdeki ¢alisma kosullar giderek daha zorlu ve stresli hale gelmektedir. Diinya Saglik
Orgiitii’'ne (DSO) gore, “saglikli bir isyeri, calisanlarin ve yoneticilerin tiim g¢aliganlarin
sagligini, giivenligini ve refahini ve isyerinin stirdiiriilebilirligini korumak ve gelistirmek igin
stirekli bir iyilestirme siirecini kullanmak {izere is birligi yaptig1 bir yerdir.” (Burton, 2010).
DSO’niin saglikli galisma ortamlarmi tesvik etme ve gelistirme amacina ragmen, saglik
sektoriine odaklanan ¢esitli ¢aligmalar, saglik ¢alisanlarinin zaman baskisi, iste diisiik sosyal
destek, yiiksek is yiikii, personel eksikligi, hasta tedavisiyle ilgili belirsizlik ve ac1 ¢eken ve
Olmekte olan hastalara maruz kalma nedeniyle duygusal tepkilere yatkinlik gibi ¢esitli ciddi
mesleki yiik ve stres faktorlerine maruz kaldigini gostermistir (McVicar, 2003; Marine vd.,
2006; Portoghese vd., 2014; Ruotsalainen vd., 2014). Bu anlamda, saglik ¢alisanlar1 ciddi
sikinti, tikenmislik ve hem ruhsal hem de fiziksel hastalik yasama riski yiiksektir. Bu da hastane
sonuclarini, 6rnegin bu tiir kurumlar tarafindan saglanan bakim kalitesini etkileyebilecek bir
sorundur (Marine vd., 2006; Stansfeld ve Candy, 2006; Nieuwenhuijsen vd., 2010; Wu vd.,
2012; Finney vd., 2013). Ozellikle, son donemlerde tiikkenmislik gibi is yiikiiniin olusturdugu
stresle iligkili hastaliklarin yayginligi 6nemli dlglide artmis ve kiiresel olarak genel calisan
niifusun %19-30’unu etkilemistir (Finney vd., 2013). Saglik calisanlari, 6zellikle de tibbi
personel arasindaki tiikenmislik, mesleki bir tehlike haline gelmis ve orani bazi klinik uzmanlik
alanlarinda %25 ile %75 arasina ulasmistir (Laschinger vd., 2006). Saglik ¢alisanlar1 arasinda
tiikenmislik, hastalik nedeniyle yiiksek isten ayrilma oranlar ve devamsizlik, igsyerinde goreceli
etkisizlik ve diisiik 1s tatmini gibi sonuglar hem bireyleri hem de calistiklar1 kuruluslari olumsuz
yonde etkilemektedir (Maslach vd., 2001; Schaufeli vd., 2009; Portoghese vd., 2014). Asiri i
yukii kavrami her tiirlii organizasyon icin, ancak bilhassa saglik kuruluslari i¢in 6nemli
zorluklar olusturmakta; c¢alisanlarin performansini, refahin1 ve organizasyonel dinamikleri
olumsuz yonde etkilemektedir. Bu tiir sorunlar saglik sektdriinde, calisma kosullarinin ve
meslegin nev’i geregi 6ne ¢ikmakta olup, calisanlarin geg saatlere kadar ¢aligsmasina, teshis ve
tedavide gecikmelere, olas1 hatalara ve standartlarin altinda bakim sunulmasina neden
olabilmektedir (Bradley vd., 2015). Sonug olarak, saglik hizmeti ortamlarindaki asir1 is yiiki
hem saglik c¢alisanlar1 hem de saglik kuruluslart i¢in ciddi zorluklar yaratmakta ve hasta
bakimin1 ve sonuglarini olumsuz etkileyebilmektedir. Bu calisma, iste bu noktada saglik
calisanlarindaki asiri is ylikiiniin ¢ok yonlii dogasina dikkat ¢cekmektedir. Personel eksikligi ve
planlama zorluklarindan organizasyonel kisitlamalara ve psikososyal faktorlere kadar ¢ok
sayida unsur bu yaygin soruna katkida bulunmaktadir. Mevcut literatiiriin analizi ve sentezi, bu
faktorlerin yalnizca is yiikiinii arttirmakla kalmayip ayn1 zamanda saglik ¢calisanlarinin refahini
ve performansini da etkileyerek sonugta hasta bakiminin kalitesini etkiledigini ortaya
koymaktadir. Bu sorunlari ele almak, yalnizca personel diizeylerini degil, ayn1 zamanda ¢aligsma
ortamini, kaynak tahsisini ve saglik ¢alisanlarinin psikolojik refahin1 da dikkate alan kapsamli
bir yaklagim gerektirmektedir. Saglikli bir ¢alisma ortami olusturmak ve hem saglik
calisanlarinin hem de hastalarin refahin1 saglamak igin personel seviyelerine, is yiiki
dagilimimna, destek sistemlerine ve organizasyon kiiltiiriine O6zen gosterilmesini
gerektirmektedir. Saglik ¢alisanlarinin is taleplerine iligkin algisin1  onemli 6lgiide
etkileyebilecek ve asiri is ylikiine yol acabilecek bu tiir faktorlerin, kurulus tarafindan ¢alisanlar
arasindaki asir1 is yiikii sorunlarin1 degerlendirirken ve ele alirken dikkate alinmasi 6nemlidir.
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Bu faktorlerin gz oniinde bulundurulmasi, saglikli ve verimli bir ¢alisma ortami olusturmay1
amagclayan kuruluslar i¢in kritiktir. Ciinkii bu faktorler uygun sekilde yonetilmediginde asir1 is
yiikii algisinin gelismesine neden olarak, bireysel diizeyde fizyolojik, sosyal ve psikolojik
olumsuz sonuglar ile stres, tiikenmislik, verimsizlik, diisiik performans, is tatmininin azalmasi
ve isten ayrilma niyeti gibi olumsuz Orgiitsel sonuglara yol agabilecektir. Asirt is yiikiinii
hafifletmeye yonelik cabalar, bireysel c¢alisanlarin iizerindeki yiikii azaltmak igin yeterli
personel diizeylerinin saglanmasina odaklanmalidir. Saglik calisanlarinin ise alinmasi ve iste
tutulmasina yonelik politikalar bu agidan kritik 6neme sahiptir. Saglik kurumlarinin dncelikle
ise alim ve iste tutma stratejilerine yatirim yaparak personel yeterliligini onceliklendirmesi
gerekmektedir. Ek olarak, vardiyali ¢alisma programlarinin, potansiyel olarak daha esnek
planlama uygulamalarinin uygulanmasi yoluyla ¢alisanlarin giinliik ritimlerine daha iyi uyum
saglayacak sekilde optimize edilmesi gerekmektedir. Gerekli ekipman ve kaynaklarin
kullanilabilirligini  saglayarak organizasyonel kisitlamalarin ele alinmasi, gorevin
tamamlanmasiyla iligkili zaman ve stresi onemli Olglide azaltabilecektir. Bu iyilestirmeleri
desteklemek icin etkili yonetim uygulamalar1 ve yeterli finansman sarttir. Etkili iletisim ve
organizasyon yapist yoluyla rolleri ve sorumluluklari netlestirmek, rol belirsizligini ve
catismay1 azaltmaya yardimci olabilecektir. Saglik c¢alisanlarina gorevleri ve programlari
lizerinde daha fazla kontrol ve ozerklik saglamak, is yilkiinii azaltabilecektir. Son olarak,
donemsel ani talep artiglariyla basa ¢ikabilmek icin saglam acil durum hazirlik planlari
gereklidir. Buna, saglik sistemlerinin saglik ¢alisanlarini bunaltmadan talepteki artiglara etkili
bir sekilde yanit verebilmesini saglamak icin 6l¢eklenebilir personel modelleri ve kaynak tahsis
stratejileri de dahildir. Literatiir agisindan konu ele alindiginda, asir1 is yiikiiniin yaygin bir
sorun olmasina ve ciddi pratik sonuglar1 olmasina ragmen, ilgili literatiirde yer alan arastirmalar
genel olarak is yiiki ile iliskili olarak genel olarak stres faktorlerinin (yani stresli ¢alisma
kosullarinin) incelenmesiyle daha fazla ilgilenmistir. Yani, is yiikii siklikla diger stres
etkenleriyle birlikte incelenmistir ve genellikle tek bir stres etkeninden ziyade stres etkenlerine
bir biitiin olarak dikkat edildigi goriilmektedir (Bowling ve Kirkendall, 2012). Daha kaliteli,
daha saglikli ¢aligma ortamlari olusturmak ve siirdiirmek icin asir1 ig ylikii konusuna ve iligkili
faktorlere odaklanan daha fazla sayida, daha detayli ve odaklanmis g¢aligsmalara ihtiyag
oldugunu sdylemek miimkiindiir. Asir1 is ylikiiniin etkilerini daha kapsamli bir sekilde anlamak
icin kantitatif ve kalitatif arastirma yontemleri birlikte kullanildigi karma ydntem iceren
arastirmalar da konuya iligskin olarak i¢goriiler kazanmak noktasinda katki sunabilecektir. Asir
is yilkiinlin uzun vadeli etkilerini incelemek i¢in boylamsal ¢alismalar yapilmasi
Onerilebilecektir.
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