
emşireler; ağır iş koşulları, olumsuz fiziki şartlar, hasta sayısının
fazla olması, bu durumların yarattığı yorgunluk, uykusuzluk gibi
sorunlar, görev, yetki ve sorumlulukların yeterince net olmaması

gibi nedenlerle iş ortamında stres yaşamaktadırlar.1 Hemşirelerin yaşadıkları
bu stres özellikle cerrahi kliniklerde daha fazla olabilmektedir. Cerrahi kli-
nikler; hastaların gereksinimlerini karşılama konusunda hemşireye bağımlı
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X ve Y Kuşağındaki Cerrahi Hemşirelerinin
İş Doyumu ve

Etkileyen Faktörlerin Belirlenmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bir üniversite hastanesinde çalışan X ve Y kuşağındaki cerrahi hemşirelerinin iş doyum-
larını ve iş doyumunu etkileyen faktörleri belirlemektir. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr::  Araştırma, tanımlayıcı ve
kesitsel bir çalışma olup, bir üniversite hastanesinin genel cerrahi, ortopedi, göğüs, kalp damar cerrahisi,
beyin cerrahisi, üroloji, kulak burun boğaz ve plastik cerrahi servislerinde çalışan 75 hemşire ile ya-
pıldı. Araştırmada, kişisel bilgi formu ve “iş doyumu ölçeği” kullanıldı. BBuullgguullaarr:: Hemşirelerin iş doyumu
puan ortalaması 90,58±16,56 idi. Hemşirelerin %50,8’i Y kuşağında idi. X ve Y kuşağındaki hemşirele-
rin iş doyum ölçeği toplam puan ortalamaları arasında anlamlı bir fark bulunmadı. Kuşaklara göre, iş do-
yumu ölçeğinin bireysel faktörler ve fiziksel koşullar alt boyutları arasında anlamlı bir fark bulundu.
Hemşirelerin çalıştıkları kliniklerden memnun olma durumuna göre iş doyum ölçeği puan ortalamaları
arasında anlamlı bir fark saptandı. Hemşirelerin kuşak farkı ve çalıştığı klinikten memnun olma duru-
munun iş doyumunu anlamlı düzeyde yordadığı belirlendi ve bu değişkenlerin toplam varyansın %35’ini
açıkladığı saptandı. SSoonnuuçç:: Cerrahi hemşirelerinin iş doyumu orta düzeyde bulunmuştur. X ve Y
kuşağındaki hemşirelerin iş doyum düzeyleri benzerdir. Kuşak farkının iş doyumunu etkilemediği
düşünülmektedir. Çalışma ortamından memnun olmayan hemşirelerin iş doyumu düşük saptanmıştır.
İş doyumunu etkileyen faktörlere yönelik niteliksel araştırmalar yapılması önerilmektedir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Hemşirelik; iş tatmini; kuşak farkı

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: To determine the job satisfaction of surgical nurses in X and Y generation work-
ing in a university hospital and the factors that affect job satisfaction. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::  The re-
search was a descriptive and cross-sectional study. It was performed with 75 nurses working in general,
orthopedics, chest and cardiovascular, neurosurgery, urology, otorhinolaryngology and plastic surgery
services of a university hospital. Personal information form and “job satisfaction scale” were used in the
research. RReessuullttss::  50.8% of the nurses are in the Y generation. The job satisfaction score of the nurses
is 90.58±16.56. There was no statistically significant difference between job satisfaction scale scores of
nurses in the X and Y generation. A significant difference was found between the individual factors and
the physical conditions subscales of the Job Satisfaction Scale of nurses in the X and Y generation. A
significant difference was found between the scores of job satisfaction scale according to the satisfac-
tion of the clinics where nurses work. It was determined that the nurses’ generation difference and
satisfaction with the clinic they work at significantly predicted job satisfaction, and these variables ex-
plained 35% of the total variance. CCoonncclluussiioonn::  Job satisfaction of surgical nurses was found moderate.
Job satisfaction levels of nurses in the X and Y levels are similar. It is thought that generational differ-
ence does not affect job satisfaction. The job satisfaction of nurses who are not satisfied with the work-
ing environment is low. It is recommended to conduct qualitative research on job satisfaction.

KKeeyywwoorrddss::  Nursing; job satisfaction; generation gap
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oldukları, hemşirelerin yaşamı tehdit eden durum-
lar ile karşılaştıkları ve hızlı karar vermeleri gere-
ken stresli ortamlardır.2 Cerrahi kliniklerde,
cerrahi sonrasında hastaların bakımı, vücut bütün-
lüğünün bozulması ve oluşabilecek komplikasyon-
ları önlemeye yönelik girişimler nedeni ile daha
kapsamlı ve diğer hasta gruplarına oranla daha
zaman alıcı olmaktadır. Bu durumlar cerrahi kli-
niklerinde çalışan hemşireler için stres oluştur-
maktadır. Cerrahi hemşireleri ile yapılan bir
çalışmada, hemşirelerin sosyal, iş ve fiziksel çevre-
den kaynaklanan stresten etkilendikleri bulun-
muştur.3 Ayrıca, başka bir çalışmada, cerrahi
hemşirelerinin hasta bakımında iletişim sorunları,
zaman yetersizliği ve hemşire sayısındaki yetersiz-
lik nedeni ile güçlük yaşadıkları bildirilmiştir.4 Bu
kliniklerde çalışan hemşirelerin yaşadıkları stres ve
güçlükler nedeni ile iş doyumlarının olumsuz etki-
leneceği düşünülmektedir. Cerrahi hemşirelerinin
iş doyumu ile ilgili yapılan çalışmalarda, iş doyum-
larının farklı düzeylerde olduğu bulunmuştur.5-7

Hemşirelerin iş doyumu ile ilgili birçok çalışma bu-
lunmasına rağmen cerrahi kliniklerinde çalışan
hemşirelerin iş doyumu ile ilgili sınırlı çalışmaya
ulaşılmıştır.5,6,8-11

İş doyumu birçok faktörden etkilenebilmekte-
dir. Bu faktörlerden biri hemşirelerin içinde bu-
lunduğu kuşak olabilmektedir. Türkiye’de, klinik-
lerde çoğunlukla aktif olarak çalışan farklı iki kuşak
bulunduğu düşünülmektedir. Bunlar; 1961-1981
yılları arasında doğan X ve 1982-1999 yılları ara-
sında doğan Y kuşağındaki hemşirelerdir.12,13 Her
yeni gelen kuşakla birlikte kişilerin yaşam tarzları
ve hayata bakış açıları da değişmektedir. Değişen
ihtiyaçlar ve bu ihtiyaçlar doğrultusunda gelişen
bireysel nitelikler, kuşaklar arasında farklılıklara
yol açabilmektedir.12 X kuşağında yer alan kişile-
rin; kanaatkâr, iş yaşamında sadık ve idealist, aynı
işte uzun yıllar çalışmış oldukları, iş motivasyonla-
rının yüksek ve iş odaklı oldukları, iş ve özel ya-
şama saygı gösterdikleri gibi özelliklere sahip
oldukları düşünülmektedir.12,14-17 Y kuşağındaki ki-
şilerin; yeni şeyler deneme, hayallerinin peşinde
koşma, sorgulama, esnek çalışma saatleri ve sev-
diklerine zaman ayırma gibi unsurlara sahip ol-
duğu, birçok işi aynı anda yürütmek, her şeyi

anlamaya çalışmak, karar sürecinde aktif rol almak
suretiyle iş doyumu yaşamak gibi özelliklerinin ol-
duğu düşünülmektedir.12,14-16 Hemşirelerin kuşak
farklılıklarına göre yapılan çalışmalarda, X kuşa-
ğındaki hemşirelerin mesleği sevme durumları-
nın ve mesleki bağlılıklarının yüksek olduğu
saptanmış iken, Y kuşağındaki hemşirelerin ise
meslekten ayrılma niyetlerinin yüksek olduğu
bulunmuştur.18-20 Hemşirelerin kuşak farklılıkla-
rının incelendiği başka bir çalışmada, Y kuşağın-
daki hemşirelerin hastane yönetimi ile ilgili
işlerdeki yeteneğinin daha yüksek olduğu sap-
tanmıştır.21 Farklı kuşaklarda yer alan hemşireler
arasındaki bu farklılıklar, bazı işlerin/görevlerin
yapılmasında zorluklar veya kolaylıklar oluştura-
bilmektedir. Bu farklılıklar hemşirelerin iş 
doyumunu da etkileyebilmektedir. Literatür in-
celemesinde, kuşak farklılıklarına göre cerrahi
kliniklerinde çalışan hemşirelerin iş doyumu ile il-
gili sınırlı çalışmaya ulaşılmıştır. 

Bu çalışmada, bir üniversite hastanesinde ça-
lışan X ve Y kuşağındaki cerrahi klinik hemşirele-
rinin iş doyumlarının belirlenmesi amaçlanmıştır.

GEREÇ VE YÖNTEMLER

ARAŞTIRMANIN TİPİ 

Araştırma, tanımlayıcı ve kesitsel bir çalışmadır.

ARAŞTIRMANIN YERİ

Araştırma, Ege Bölgesi’ndeki İzmir ilinde, bir üni-
versite hastanesinin cerrahi kliniklerinde yapıldı.

ARAŞTIRMANIN ÖRNEKLEMİ

Araştırmanın evrenini; bir üniversite hastanesinin
genel cerrahi, ortopedi, göğüs, kalp damar cerrahisi,
beyin cerrahisi, üroloji, kulak burun boğaz ve plastik
cerrahi servislerinde çalışan hemşireler oluşturdu.
Ameliyathane, anestezi ve kalp damar cerrahisi
yoğun bakım birimlerinde hastaların genellikle en-
tübe olması, hemodinamik monitörizasyon, meka-
nik ventilasyon gibi destek sağlayan özel tıbbi
cihazlarda bakımının sağlanması gibi faktörler ne-
deni ile bu kliniklerin yoğunluğu diğer cerrahi kli-
niklerden farklıdır. Bu nedenle bu kliniklerdeki
hemşireler çalışmaya alınmadı. 
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Araştırmanın evrenini toplam 91 hemşire oluş-
turdu. Araştırmanın evreninin tamamına ulaşılması
planlandı. Araştırmanın örneklemini, cerrahi kli-
niklerde en az altı aydır çalışan, araştırmaya katıl-
mayı isteyen 75 hemşire oluşturdu. Araştırma
verileri Mart-Mayıs 2017 tarihleri arasında toplandı.

Araştırmalara göre, kuşakların sınıflandırıl-
ması kültürden kültüre değişiklik göstermekte-
dir.12,13,15,17 Ayrıca, kuşaklarla ilgili tarih
aralıklarının da aynı olmadığı görülmektedir.
Araştırmada; 1961-1981 yılları arasında doğanlar
X kuşağı, 1982-1999 yılları arasında doğanlar Y
kuşağı olarak tanımlandı.12,13

VERİ TOPLAMA ARAÇLARI

Araştırmada, araştırmacılar tarafından hazırlanan
kişisel bilgi formu ve “iş doyumu ölçeği” kullanıldı.
Veri toplama araçları, hemşirelerin kendileri tara-
fından dolduruldu. 

Kişisel Bilgi Formu

Hemşirelerin sosyodemografik özelliklerini
(doğum yılı, eğitim düzeyi, medeni durumu, çalış-
tığı birimden memnun olma, çalıştığı birimde
sorun yaşama gibi) tanımlayan ve 11 sorudan olu-
şan bir formdur.

İş Doyumu Ölçeği 

“İş doyumu ölçeği”, Şahin ve Durak Batıgün tara-
fından 1997 yılında işten alınan doyumu ölçmek
amacıyla hazırlanmış olan ve 32 maddeden oluşan
bir ölçektir.22 Ölçeğin güvenirlilik ve geçerliliği
2006 yılında yayımlanmıştır.23 İş doyum ölçeğinde,
iş yaşamına ilişkin olarak verilen 32 maddenin bi-
reyi ne kadar tatmin ettiği (doyum verdiği) sorul-
makta ve %0-100 arasında değişen bir ölçek
üzerinde değerlendirme yapmaları istenmektedir.23

Ölçeğin altı alt boyutu bulunmaktadır. Bunlar, iş-
letme politikaları (15 madde), bireysel faktörler (5
madde), fiziksel koşullar (4 madde), kontrol/oto-
nomi (3 madde), ücret (2 madde) ve kişiler arası
ilişkiler (3 madde) dir.22,23 Alt boyutlar toplam var-
yansın %63,1’ini açıklamıştır. Ölçeğin cronbach
alfa güvenirlilik katsayısı ,94, yarıya bölme güve-
nirlilik katsayısı ,94 olarak bulunmuştur. Madde
korelasyon katsayıları ,28-,79 arasında belirtilmiş-

tir. Bu ölçek beşli likert tipinde bir ölçektir ve pu-
anlama %0=1, %25=2, %50=3, %75=4 ve %100=5
biçiminde yapılmaktadır. İş doyum ölçeğinden alı-
nacak en düşük puan 32, en yüksek puan 160’tır.
Ölçekten alınan yüksek puanlar iş doyumunun
yüksek olduğunu göstermektedir.23 Alt boyutlar-
dan alınan puanlar ilgili alt boyuta yönelik tatmin
olma düzeyini göstermektedir. Çalışmamızda, iş
doyum ölçeğinin cronbach alfa güvenirlilik katsa-
yısı ,92 olarak saptanmıştır.

VERİLERİN DEĞERLENDİRİLMESİ

Verilerin değerlendirilmesinde sayı, yüzde ve or-
talama kullanıldı. X ve Y kuşağındaki hemşirelerin
iş doyumu puan ortalamaları arasında bağımsız
gruplarda iki ortalama arasındaki farkın önemlilik
testi, sosyodemografik değişkenlere göre iş doyum
puanları arasında normal dağılmayan bağımsız
gruplarda Kruskal-Wallis testi ve X ve Y kuşağın-
daki hemşirelerin çalıştıkları klinikten memnun
olma durumları ve çalıştıkları klinikte sorun ya-
şama durumları arasında çok gözlü ki-kare analizi
yapıldı. Hemşirelerin sosyodemografik değişkenle-
rinin iş doyumunu yordamasında linear regresyon
analizi yapıldı. Anlamlılık düzeyi ,05 alındı.

ARAŞTIRMA ETİĞİ

Araştırma için Dokuz Eylül Üniversitesi Hasta-
nesi Başhekimliğinden kurum izni ve Dokuz
Eylül Üniversitesi Girişimsel Olmayan Araştır-
malar Etik Kurulundan etik onam (protokol nu-
marası: 3112-GOA, karar numarası: 2017/02-05)
alındı. Cerrahi kliniklerinde çalışan hemşirelere
araştırma hakkında bilgi verildi. Hemşirelerin sözlü
ve yazılı onamları alındı. 

BULGULAR

Araştırmaya katılan hemşirelerin tamamı kadınolup,
%80,0’i lisans mezunu, %70,7’si evli ve %62,7’sinin
çocuğu vardı. Hemşirelerin %64’ünün gelirlerinin
giderlerine denk olduğu, %54,7’sinin sosyal aktivi-
telere kısmen katıldığı, %48,0’inin çalıştığı klinik-
ten kısmen memnun olduğu, %64,0’ının ise çalışma
ortamında kısmen sorun yaşadığı saptandı. Hemşi-
relerin sosyo-demografik özellikleri Tablo 1’de gö-
rülmektedir. Hemşirelerin %47,5’i aşırı yük, %40,0’ı
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aşırı yük ve iletişimdeki yetersizlik nedeni ile,
%12,5’i ise sadece iletişim nedeni ile sorun yaşadı-
ğını bildirdi. Katılımcıların ortalama 12,54±6,42 yıl
çalıştığı (min: 1-max: 30 yıl) belirlendi. İş doyumu
puan ortalamaları 90,58±16,56 (min: 53-max: 134)
olarak bulundu. Hemşirelerin iş doyum ölçeği ve
ölçek alt boyutlarına göre puan ortalamaları Tablo
2’de görülmektedir.

Cerrahi kliniklerinde çalışan hemşirelerin me-
deni durumlarına (U=469,000; p=,184; p>,05) ve
eğitim düzeylerine (KW=0,120; p=,729; p>0,05)
göre iş doyum ölçeği puan ortalamaları arasında
istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmadı.
Hemşirelerin çocuk sahibi olma durumlarına göre
iş doyum ölçeği puan ortalamaları arasında anlamlı
bir fark saptandı (U= 475,000; p=,045; p<,05).

Çocuk sahibi olan hemşirelerin iş doyumunun daha
yüksek olduğu belirlendi. 

Hemşirelerin çalıştıkları kliniklerden mem-
nun olma (KW=18,436; p=,000; p<,05) ve çalışma
ortamında sorun yaşama durumlarına (KW=6,308;
p=,043; p<,05) göre, iş doyum ölçeği puan ortala-
maları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark
bulundu. Çalıştıkları klinikten memnun olmayan
ve sorun yaşayan hemşirelerin iş doyum puan or-
talamasının daha düşük olduğu saptandı. 

Cerrahi kliniklerinde çalışan hemşirelerin
%45,3’ünün X kuşağında, %54,7’sinin Y kuşağında
olduğu belirlendi (Tablo 1). X kuşağındaki hemşi-
relerin iş doyum ölçeği toplam puanı 94,61±15,32,
Y kuşağındaki hemşirelerin iş doyum ölçeği toplam
puanı ise 87,24±16,98 olarak bulundu. X ve Y ku-
şağındaki hemşirelerin iş doyum ölçeği toplam
puan, işletme politikaları, kontrol/otonomi, ücret, ki-
şiler arası ilişkiler alt boyutlarına göre puan ortala-
maları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark
belirlenmedi (p>0,05) (Tablo 3). X ve Y kuşağındaki
hemşirelerin bireysel faktörler ve fiziksel koşullar alt
boyutları puan ortalamaları arasında istatistiksel ola-
rak anlamlı bir fark saptandı (p=,002; p=,023; p<,05).
X kuşağındaki hemşirelerin bireysel faktörler ve fi-
ziksel koşullar alt boyut puan ortalamalarının daha
yüksek olduğu görüldü (Tablo 3). X ve Y kuşağındaki
hemşirelerin çalıştıkları klinikten memnun olma (ki-
kare=3,484; p=,175; p>,05) ve çalıştıkları klinikte
sorun yaşama durumları arasında istatistiksel olarak
anlamlı bir fark bulunmadı (ki-kare=2,970; p=,227;
p>,05). 

Araştırmamızda; hemşirelerin kuşak, eğitim
durumu, medeni durum, gelir durumu, çocuk sa-
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Sosyodemografik özellikler n %

Kuşak 

X kuşağı 34 45,3

Y kuşağı 41 54,7

Eğitim durumu

Önlisans 4 5,3

Lisans 60 80,0

Lisansüstü 11 14,7

Medeni durumu

Evli 53 70,7

Bekar 22 29,3

Çocuk sahibi olma durumu

Var 47 62,7

Yok 28 37,3

Gelir durumu

Gelir giderden az 27 36,0

Gelir gidere denk 48 64,0

Sosyal aktivitelere katılma durumu

Kısmen katılıyorum 41 54,7

Katılamıyorum 34 45,3

Çalıştığı klinikten memnun olma durumu

Memnunum 28 37,3

Kısmen memnunun 36 48,0

Memnun değilim 11 14,7

Çalıştığı klinikte sorun yaşama durumu

Sorun yaşamıyorum 14 18,7

Kısmen sorun yaşıyorum 48 64,0

Sorun yaşıyorum 13 17,3

Toplam 75 100

TABLO 1: Hemşirelerin sosyodemografik özellikleri (n=75).

İş doyumu ölçeği alt boyutları Puan ortalamaları±SS (min-max)

İşletme politikaları 39,88±9,20 (19-66)

Bireysel faktörler 16,85±3,74 (10-25)

Fiziksel koşullar 11,10±3,02 (5-18)

Kontrol/otonomi 9,57±2,18 (5-14)

Ücret  3,86±1,11 (2-8)

Kişiler arası ilişkiler 9,30±2,15 (5-15)

Toplam ölçek 90,58±16,56 (53-134)

TABLO 2: Hemşirelerin iş doyumu ölçeğinin
alt boyutlarının puan ortalamaları.



hibi olma durumu, çalışma yılı, sosyal aktivitelere
katılma durumu, çalıştığı klinikte sorun yaşama
durumu ve çalıştığı klinikten memnun olma du-
rumu bağımsız değişkenleri ile iş doyumu arasın-
daki yordama durumu Tablo 4’te görülmektedir.
Modelin anlamlı olduğu belirlendi. Hemşirelerin
kuşak farkı (β:--0,43; p=,01) ve çalıştığı klinikten
memnun olma durumunun (β:0,45; p=,00) iş do-
yumunu anlamlı düzeyde yordadığı saptandı.
Hemşirelerin iş doyumu ile kuşak farkına 
göre anlamlı ve negatif yönlü, çalıştıkları klinik-
ten memnun olma durumuna göre anlamlı ve 
pozitif yönlü bir ilişki bulunmaktadır. Bu değiş-
kenlerin toplam varyansın %35’ini açıkladığı sap-
tanmıştır. 

TARTIŞMA

Çalışmamızda, cerrahi hemşirelerinin orta düzeyde
iş doyumu olduğu saptanmıştır. Hemşirelerin iş do-
yumu ile ilgili yapılan çalışmalarda farklı ölçekler
kullanılmıştır. Bu nedenle puan ortalamalarının
yorumları üzerinden tartışılmıştır. Bu çalışmaların
bazılarında, hemşirelerin iş doyumlarının nor-
mal/orta düzeyde, cerrahi hemşirelerinin iş do-
yumlarının ise benzer olduğu bulunmuştur.6,8-10,20

Diğer çalışmalarda ise hemşirelerinve cerrahi hem-
şirelerinin iş doyumları düşük saptanmıştır.5,11

Başka bir çalışmada, cerrahi hemşirelerinin dâhili
birim hemşirelerine göre iş doyumlarının yüksek ol-
duğu bildirilmiştir.7 Yapılan çalışmalarda farklı so-
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İş doyumu ölçeği ve alt boyutları X kuşağı (n=34) X±SS Y kuşağı (n=41) X±SS T p

İşletme politikaları 41,11±8,47 38,85±9,75 1,061 ,292

Bireysel faktörler 18,29±3,59 15,65±3,47 3,207 ,002*

Fiziksel koşullar 11,97±2,84 10,39±3,00 2,322 ,023*

Kontrol/otonomi 9,91±2,27 9,29±2,08 1,227 ,224

Ücret  3,64±0,98 4,04±1,20 1,563 ,122

Kişiler arası ilişkiler 9,67±2,25 9,00±2,01 1,373 ,174

Toplam ölçek 94,61±15,32 87,24±16,98 1,956 ,054

TABLO 3: X ve Y kuşağındaki cerrahi hemşirelerinin iş doyum ölçeği ve alt boyutlarına göre puan ortalamaları.

*p<,05; T: t-testi.

Model 

Değişkenler B SH β t p

Constant 75,17 16,21 4,63 ,00

Kuşak -14,46 5,63 -0,43 -2,56 ,01*

Eğitim durumu 3,49 3,94 0,09 0,88 ,37

Medeni durum 0,38 4,83 0,01 0,07 ,93

Gelir durumu 6,10 3,64 0,17 1,67 ,09

Çocuk sahibi olma durumu -1,93 5,24 -0,05 -0,36 ,71

Sosyal aktivitelere katılma durumu -0,94 3,20 -0,03 -,29 ,76

Çalıştığı klinikten memnun olma durumu 10,95 2,94 0,45 3,72 ,00*

Çalıştığı klinikte sorun yaşama durumu -4,98 3,19 -0,18 -1,56 ,12

Çalışma yılı -0,38 0,43 -0,15 -0,88 ,38

R 0,597

R2 0,356

F 3,995

p 0,000

DW (1,5-2,5) 2,066

TABLO 4: Hemşirelerin iş doyumunu etkileyen değişkenlerin yordama durumu.

*p< ,05; β: Beta; DW: Durbin-Watson.



nuçlar elde edilmiştir. Çalışmamızda, cerrahi klinik-
lerinde çalışan hemşirelerin iş doyumlarının orta dü-
zeyde saptanması, iş doyumunu etkileyen faktörlerin
olduğunu göstermektedir. Hemşirelerin, iş doyumu
ölçeğinin işletme politikaları ve ücret alt boyutuna
göre doyum düzeyleri düşüktür. İş doyumu, kurum
politikalarından ve ücretten etkilenmiş olabilir.

Çalışmamızda, hemşirelerin medeni ve eğitim
durumlarına göre iş doyum puan ortalamaları ara-
sında anlamlı bir fark bulunmamıştır (p>,05). Tilev
ve Beydağ’ın yaptığı çalışmada; hemşirelerin eği-
tim düzeyi ve medeni durumları ile iş doyumları
arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olma-
dığı bulunmuştur.6 Medeni durum ve eğitim düzeyi
hemşirelerin iş doyumunu etkileyen faktörler de-
ğildir. Klinikte çalışan hemşirelerin maruz kaldığı
stresler (hasta bakımı, ekip iletişimi vb.) benzer ol-
duğundan, iş doyumu düzeyleri benzer bulunmuş
olabilmektedir. 

Araştırmamızda; hemşirelerin çocuk sahibi
olma durumlarına göre iş doyum ölçeği puan orta-
lamaları arasında anlamlı bir fark saptanmıştır
(p<,05). Çocuk sahibi olan hemşirelerin iş doyumu
daha yüksek bulunmuştur. Hemşirelerin çocuk sa-
hibi olma durumu ile doyum ölçeği puan ortala-
ması arasındaki farkı inceleyen bir çalışmaya
ulaşılamamıştır. Çocuk sahibi olanların sorumluluk
duygusunun daha fazla olduğu ve yaptığı işten
doyum aldığı düşünülebilir. Ayrıca, çalışmamızda
çocuk sahibi olan hemşirelerin çoğunluğunun X
kuşağında olması nedeni ile iş doyumları yüksek
çıkmış olabilir.

Araştırmamızda, hemşirelerin çalıştıkları kli-
niklerden memnun olma durumuna göre iş doyum
ölçeği puan ortalamaları arasında anlamlı bir fark
bulunmuştur (p<,05). Çalıştıkları klinikten mem-
nun olmayan hemşirelerin iş doyumu düşüktür.
Tambağ ve ark.nın yaptığı çalışmada da çalıştığı bi-
rimden memnun olmayan hemşirelerin iş doyum
puanlarının düşük olduğu bildirilmiştir.8 Memnu-
niyet düzeyi düşük olan hemşirelerin yaptıkları
işten zevk alması mümkün olmayacağından iş do-
yumu düzeyleri düşük çıkmış olabilir.

Hemşirelerin çalışma ortamında sorun yaşama
durumlarına göre iş doyum ölçeği puan ortalama-

ları arasında anlamlı bir fark bulunmuştur (p>,05).
Sorun yaşayan hemşirelerin iş doyum puanları
düşük saptanmıştır. Tambağ ve ark.nın yaptığı ça-
lışmada da sorun yaşadığını bildiren hemşirelerin
iş doyum puanlarının daha düşük olduğu bulun-
muştur.8 Araştırmamızda, sorun yaşayan hemşire-
ler, aşırı yük veya iletişim nedeni ile sorun
yaşadığını bildirmiştir. Bu sorunlar, bakımın isten-
dik düzeyde yapılamamasına neden olabilmekte-
dir. Bu sorunlar hemşirenin yaptığı işten doyum
almasını engelleyebilmekte ve hemşirelerin iş do-
yumunu düşürebilmektedir.

Araştırmamızda; X kuşağındaki hemşirelerin
iş doyum ölçeği toplam puan ortalaması Y kuşağın-
dakilerden yüksek bulunmuştur, fakat istatistiksel
olarak iki kuşakta yer alan hemşirelerin iş doyumu
puan ortalamaları arasında anlamlı bir fark belirlen-
memiştir. Karasu ve ark.nın yaptığı çalışmada; X ve
Y kuşağında bulunan hemşirelerin iş doyumu puan-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark sap-
tanmış ve X kuşağı hemşirelerin iş doyumu puan
ortalaması yüksek bulunmuştur.20 Yapılan diğer ça-
lışmalarda ise X ve Y kuşağındaki hemşirelerin iş do-
yumlarının benzer olduğu bildirilmiştir.21,24-26 Farklı
kuşaklardaki hemşirelerin aynı çalışma ortamında
sürekli etkileşim ve iletişim hâlinde olmaları ve aynı
etkenlere maruz kalmaları nedeni ile iş doyumları
benzer olabilmektedir. 

X ve Y kuşağındaki hemşirelerin iş doyum öl-
çeğinin işletme politikaları, kontrol/otonomi, ücret,
kişiler arası ilişkiler alt boyutlarına göre puan or-
talamaları arasında istatistiksel olarak anlamlı fark
bulunmamıştır (p>,05). Literatürde, iş doyumu dü-
zeyini alt boyutları ile değerlendiren bir çalışmaya
ulaşılamamıştır. Araştırmamızda kullandığımız öl-
çeğin işletme politikaları, ücret, otonomi, kişiler
arası ilişkiler alt boyutları bulunmaktadır. Aynı ku-
rumda, aynı kurum politikalarına maruz kalma ve
benzer klinik ortamlarda çalışmak farklı kuşaklar-
daki hemşireler için iş doyumu açısından fark ya-
ratmamış olabilir. Örneğin; iş yerindeki sorunlara
idarenin yaklaşımı, iş yaparken tanınan özgürlük
derecesi, ödenen ücret gibi durumlar kurumsal ola-
rak her çalışana benzer şekilde uygulandığından,
iki farklı kuşakta olan hemşireler için benzer so-
nuçlar yaratmış olabilmektedir.  
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X ve Y kuşağındaki hemşirelerin bireysel fak-
törler ve fiziksel koşullar alt boyutları arasında ista-
tistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmuştur
(p<,05). X kuşağındaki hemşirelerin bu alt boyut
puanları anlamlı olarak yüksek çıkmıştır. Bireysel
faktörler alt boyutunda; mesleğin eğitimime, kişili-
ğime, yeteneklerime uygunluğu gibi maddeler yer
almaktadır. Y kuşağının sorgulayıcı özelliği ve üst
kademelerde olma isteği, bu kuşaktaki hemşirelerin
bulundukları pozisyonlardan mutsuz olmasına ve
doyumlarının düşük olmasına yol açmış olabil-
mektedir.12,14-16 Fiziksel koşullar alt boyutunda; iş
yerindeki düzen, teknolojik imkânlar gibi madde-
ler yer almaktadır. Y kuşağında olan hemşireler
teknoloji ile yetişen bir kuşaktır.12,14-16 Y kuşağın-
daki hemşirelere göre, özellikle teknolojik imkân-
ların yetersizliği nedeni ile iş doyumları daha düşük
olmuş olabilir. Ayrıca, X kuşağındaki hemşirelerin,
Y kuşağındaki hemşirelere göre klinik deneyimi
daha fazladır. Bu yüzden deneyimi fazla olan X ku-
şağı hemşireleri için kliniklerin fiziksel koşulları
geçmişe göre daha iyi olduğundan, beklentileri Y
kuşağından farklı olabilir. 

Bu çalışmada incelenen bağımsız değişkenle-
rin, hemşirelerin iş doyumunun ne kadarını açık-
ladığını belirlemek üzere genel iş doyumu puanına
göre yapılan regresyon analizinde; kuşak farkı ve
çalıştığı klinikten memnun olma durumu değiş-
kenlerinin iş doyumundaki değişimin %36’sını
açıkladığı bulunmuştur. Hemşirelerin çalıştıkları
klinikten memnun olmaları iş doyumlarını yüksel-
ten bir durum olarak düşünülebilir. 

SONUÇ

Bu çalışmada, X ve Y kuşağındaki cerrahi hemşire-
lerin iş doyumu orta düzeydedir ve farklı kuşak-
larda olan hemşirelerin iş doyumu ölçeğinin
bireysel özellikler ve fiziksel koşullar alt boyut
puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak an-
lamlı bir fark olduğu saptanmıştır. X ve Y kuşağın-
daki hemşirelerin bireysel özelliklerinin iş
doyumunu etkilediği düşünülmektedir. Cerrahi
kliniklerde özellikle Y kuşağının iş doyumunu ar-
tırmak için bakımda teknoloji kullanımına yönelik
öneriler değerlendirilmelidir. Özellikle cerrahi kli-

niklerde sorun yaşadığını bildiren ve çalıştığı kli-
nikten memnun olmayan hemşirelerin iş doyumu-
nun düşük olduğu belirlenmiştir. Çalıştığı
klinikte sorun yaşadığını ve memnun olmadığını
bildiren hemşireler için sorunların nedenlerinin
ve çözüm önerilerinin belirlenmesine yönelik
kurum yöneticilerin geri bildirim mekanizması
oluşturması, gerekirse bu hemşireler için yer de-
ğişikliğinin yapılması önerilmektedir. Kurum yö-
neticilerinin, hemşirelerin genel iş doyumunu
artıracak işletme politikalarını gözden geçirmesi de
önerilmektedir.

Bu araştırmanın sadece bir üniversite hastane-
sinde yapılmış olması bir sınırlılıktır. Hemşirelerin
iş doyumunu etkileyen faktörlerin belirlenmesine
yönelik kalitatif araştırmaların ve iş doyumunu ar-
tırmaya yönelik girişimlerin değerlendirildiği de-
neysel araştırmaların yapılması önerilmektedir.
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