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Giris: is doyumu, calisanlarin islerini sevme ve memnuniyet derecesidir.
is doyumu, is giicii verimliligi ve performanst ile ilgilidir. is doyumuile ca-
lisanin is yerine karsi olan baglilik, motivasyon ve uyumu artar. Hekimler
memnun kaldiginda hastalar daha iyi bir bakim alabilirler. Bu nedenle,
hekim memnuniyeti hem hastalar, saglik yoneticileri hem de hekimler
icin dnemli bir konudur. Calismamizda ¢ocuk enfeksiyon hastaliklari he-
kimleri arasindaki is doyumu diizeyleri ile demografik ve is 6zellikleriyle
is doyumu arasindaki iliskinin arastirilmasi amaglanmustir.

Gereg ve Yontemler: Bu kesitsel calisma, 15 Mart 2015-6 Nisan 2015
tarihleri arasinda Tirkiye'de toplam 82 cocuk enfeksiyon hastaliklari he-
kiminden, bu anketi yapmay: kabul eden 62 hekim ile gerceklestirildi
(cevap orani: %75). Minessota is Doyum Olcegi kisa formu, 20 maddelik
5'li Likert tipi bir 6lcek ve sosyodemografik degiskenler iceren bir anket
kullanildi. Verilerin analizinde SPSS 20.0 kullanildi.

Bulgular: Ankete katilan 62 ¢ocuk enfeksiyon hastaliklari hekiminin yas
ortalamasi 38.9 £ 8.4 yil idi. Katihmcilarin %66.1'i kadin, %33.9'u erkek;
%83.9'u evli idi. Katimcilarin genel is doyum diizeyleri 71 £ 10.3, i¢sel
doyum 44.2 + 7.2 ve dissal doyum 25.8 + 5.7 idi. Yas ve i¢sel is doyumu
arasinda anlamli bir fark vardi (p= 0.038). En distk i¢sel doyum 30-40
yas grubunda idi. Universite hastanesinde calisan cocuk enfeksiyon has-
taliklari hekimlerinin daha yiiksek bir genel is doyumuna sahip olduklari
tespit edilmistir (p=0.020).

Sonug: Cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimleri, orta diizeyde is doyu-
muna sahiptir. Yas ile hastane seviyesi is doyumunu etkileyen faktorler
arasinda gibi goriilmektedir. Bununla birlikte, is doyumu bircok faktor-
den etkilenen dinamik bir durumdur ve yeni degerli bilgilerin ortaya ko-
nulabilmesi icin yenilenen ve daha ileri ¢calismalara ihtiyag vardr.

Anahtar Kelimeler: is doyumu, cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimi,
Minnesota is doyum 6lcegi

Abstract

Objective: Job satisfaction is the degree of liking and satisfaction of em-
ployees. Job satisfaction, which is related to labor productivity and per-
formance, increases the employee’s commitment, motivation and adap-
tation to the workplace. Physicians can provide higher quality care when
satisfied. Therefore, physician satisfaction is an important issue for both
patients and health managers and physicians. It was aimed to investigate
the levels of job satisfaction and the relationship between demographic
characteristics, job characteristics and job satisfaction among pediatric
infectious physicians in the present study.

Material and Methods: Out of 82 pediatric infections physicians in Tur-
key, this cross-sectional study was conducted with 62 physicians who
agreed to participate in this questionnaire between 15 March and 6 April
2015 (response rate: 75%). Minessota Satisfaction Questionnaire Short
Form, a 5-point Likert-type scale consisting of 20 items and a question-
naire containing sociodemographic variables were used. SPSS 20.0 was
used for data analysis.

Results: Mean age of the 62 pediatric infectious disease physicians was
38.9 + 8.4 years, of whom 66.1% was females, 33.9% was males and
83.9% was married. Mean levels of participants were 71 + 10.3 for gen-
eral, 44.2 + 7.2 for intrinsic and 25.8 + 5.7 for extrinsic job satisfaction.
There was a significant difference between age and intrinsic job satisfac-
tion (p=0.03).The lowest intrinsic satisfaction was found in the 30-40 age
group. Pediatric infection diseases physicians in university hospitals had
a higher general job satisfaction (p=0.02).

Conclusion: Pediatric infectious physicians had moderate job satisfaction
and age and hospital level seem to be among the factors affecting job
satisfaction. However, job satisfaction is a dynamic situation affected by
many factors, and renewed and further studies are needed to reveal new
valuable information.

Keywords: Job satisfaction, Minnesota job satisfaction scale, pediatric
infectious disease physician
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Giris

is doyumu, genellikle is durumuyla iliskili algi veya duygu-
sal yanitlarin toplami olarak tanimlanir (1). insanlarin islerini
sevme (memnuniyet) veya sevmeme (memnuniyetsizlik) de-
recesidir. Genel olarak degerlendirildiginde, is doyumu tutum-
sal bir degiskendir (1). is doyumu, is giicti verimliligi ve perfor-
manst ile ilgilidir (2).

Saglk kurumlari karmasik orgitsel sistemlere sahiptir ve
bircok meslek grubundaki personelin birlikte calistigi ve si-
rekli hizmet verdigi ortamlari temsil eder. Saglik hizmetlerinin
sahip oldugu o6zellikler farkh ve kendine 6zgudur; bu 6zellikler
arasinda, diger bircok hizmet alanindan daha cesitli olan bir
dizi faaliyet, bu hizmetlerin sunulmasi sirasinda karsilasilan so-
runlarin daha fazla sayida olmasi ve karmasikhgi, sonuclarina
iliskin daha yliksek beklentiler, tibbi bakimdan etkili sonuglar
elde etme yetenedi bulunmaktadir (3). Hekimler; 6yki almak,
kapsamli fizik muayeneler yapmak, laboratuvar ve radyolojik
incelemeleri yorumlamak, tani ve tedavi yontemlerini gercek-
lestirmek, tani koymak ve tedavi baslatmak icin egitilmis sag-
lik calisanlaridir (4). Hekimlerin ruh saghgi, tibbi uygulamala-
rin ylUksek gereksinimlerine karsi is doyumunun arttirilmasiyla
korunma egilimindedir (5). Modern tibbi is yeri karmasik bir
ortamdir ve doktorlarin buraya verdigi yanitlar buyuk o6lcu-
de degiskendir (6). Hekimler is ortaminda ve yaptiklar isten
memnun kaldiginda, hastalar daha yiksek kalitede bakim ala-
bilirler. Bu nedenle, hekim memnuniyeti hem hastalar hem de
saglik yoneticileri ve hekimlerin kendileri icin kritik bir konu-
dur (3). Literatiirde ¢cocuk hekimlerinin is doyumu konusunda
sinirli sayida calisma bildirilmis olmakla birlikte cocuk enfeksi-
yon hastaliklar hekimlerinin is doyumu ile ilgili herhangi bir
calismaya ulasamadik (2,3,6).

Bu calismanin amaci, ¢cocuk enfeksiyon hastaliklar hekim-
lerinin is doyum diizeyleri ile demografik ve is dzellikleriyle is
doyumu arasindaki iliskiyi arastirmaktir.

Gereg ve Yontemler

Bu kesitsel calisma, 15 Mart 2015-6 Nisan 2015 tarihleri
arasinda Turkiye'de toplam 82 ¢ocuk enfeksiyon hastaliklar
hekiminden bu anketi yapmayi kabul eden 62 hekim ile ger-
ceklestirildi (cevap orani: %75). Anket, kabul eden hekim ile
yiiz yiize yapildi. Anket Minessota is Doyum Olcegi kisa formu
ve sosyodemografik degiskenler dahil olmak tizere iki bélime
ayrildi (7). Ankette ayrica katilimcilara “Tip fakdltesi, Gniversite
sinavinda kaginci tercihinizdi?, Universite sinavina tekrar gir-
seniz tip faklltesini yazar miydiniz?, Tekrar segmeniz gerekse
idi pediatrik enfeksiyon yandalini tercih eder miydiniz?, Su an
sadece pediatri uzmani olmak ister miydiniz?” seklinde sorular
da soruldu ve form katilimcilar tarafindan dolduruldu. Calisma
Iyi Klinik Uygulama ve Helsinki Bildirgesine gére yiritildi ve
tim calisma katiimcilarindan bilgilendirilmis onam alindi.

Minnesota is Doyum Olcegi (MiDO)

Minnesota Is Doyum Olcegi (MIDO), 1967 yilinda Weiss,
Dawis, England ve Lofquist tarafindan gelistirildi (8). MiDO,
Baycan tarafindan 1985 yilinda Turkge'ye cevrilip, gecerlilik ve
guivenirlilik calismalari yapildi (9). MiDO kisa formu; 20 soru-
dan olusan 5'li likert tipi bir 6lcektir. MIDO, icsel, dissal ve ge-
nel doyum olmak zere (ic alt boyuttan olusmaktadir. icsel do-
yum, basari hissi, terfi olanad, Uretkenlik, calisma sartlari gibi
unsurlariicerir. Dissal doyum, is glivencesi, lcret, yonlendirme
olanagi gibi unsurlardan olusur. Genel doyum ise, yonetim ve
yonetici ile ilgili unsurlardan olusur. Her bir soru icinde, kisi-
nin isinden duydugu memnuniyet derecesini tanimlayan bes
stk vardir. Bu siklar; “hic memnun degilim, memnun degilim,
kararsizim, memnunum, ¢cok memnunum” seklindedir. Bu sik-
larin degerlendirilmesinde, sirasiyla 1, 2, 3, 4 ve 5 puan verildi.
Olcekte ters soru bulunmamaktadir. MIiDO'niin icsel, dissal ve
genel doyum soru maddeleri;

1.icsel doyum:1,2,3,4,7,8,9,10,11, 15,16, 20
2. Dissal doyum: 5,6,12,13,14,17,18, 19

3. Genel doyum:1, 2,3, 4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13,14, 15,
16,17,18, 19, 20 seklindedir.

Genel doyum, i¢sel doyum ve dissal doyum puanlari; is
doyumunun derecesi ile dogru orantilidir. icsel doyum puani
12 maddenin toplam puaninin 12'ye béliinmesiyle, dissal do-
yum puant ise 8 maddenin toplam puaninin 8'e boliinmesiyle
bulunmaktadir. Olcekten alinabilecek en yiiksek puan 100, en
disuk puan 20'dir. Puanlarin 20’ye yaklasmasi doyum diizeyi-
nin distigund, 100'e yaklasmasi ise yiikseldigini gostermek-
tedir (7,10,11). is doyum diizeylerinin ylizdelik degeri, 0-25 d-
sik, 26-74 orta, 75-100 yUksek olarak siniflandiriimaktadir (11).

Analiz Yontemleri

Veriler SPSS Statistics 20.0 (SPSS, Sikago, IL, ABD) kullani-
larak analiz edildi. Tanimlayici istatistikler, katilimcilarin temel
ozelliklerini 6zetlemek icin kullanildi. Katihmcilarin 6zellikleri
icin stirekli degiskenlerde ortalama degeri ve kategorik degis-
kenler icin frekans dagilimlari ve ylzdeleri hesaplandi. Cron-
bach alfa analizi i¢ tutarhhgi belirlemek icin yapildi. Tanimla-
yici istatistikler, Mann-Whitney U, Pearson ki-kare, tam ki-kare,
Kruskal-Wallis ve Conover-Dunn testleri istatistiksel analiz icin
kullanildi. Calismada, istatistiksel anlamlilik p< 0.05 olarak ka-
bul edildi.

Bulgular

Ankete katilan 62 ¢ocuk enfeksiyon hastaliklari hekiminin
yas ortalamasi 38.9 + 8.4 yildi. Katilimcilarin %66.1'i kadin,
%33.9'u erkekti ve %83.9'u evli idi (Tablo 1). Katilimcilar “Tip
fakiltesi, Universite sinavinda kaginci tercihinizdi?” sorusuna
%70 (n= 43) birinci tercih, %8 (n= 5) ikinci tercih, %6 (n= 4)
lictincli tercih seklinde yanit vermistir. “Universite sinavina
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tekrar girseniz tip fakultesini yazar miydiniz?” sorusu sorul-
dugunda (n= 61), %72 (n= 44)’si evet cevabini verirken, %28
(n=17)'i hayir cevabini vermistir. “Tekrar se¢meniz gerekse
idi pediatrik enfeksiyon yandalini tercih eder miydiniz?” soru-

Tablo 1. Katilimcilarin demografik 6zellikleri

Yas (ortalama £ SS) 389+84

Cinsiyet, n (%)

Erkek 21 (%33.9)

Kadin 41 (%66.1)
Evlilik durumu, n (%)

Evli 52 (%83.9)

Bekar 10 (%16.1)
Hastane, n (%)

Universite hastanesi 41 (%66.1)

Egitim ve arastirma hastanesi 16 (%25.8)

Devlet hastanesi 3 (%4.8)

Ozel hastane 1 (%1.6)

i 0
Su anda yandal asistani, n (%) 36 (%58.1)

i 26 (%41.9)
Calisma yili*, n (%)

<5 -

5-10 25 (%40.3)

> 10 36 (%58.1)

*Tip fakultesi tamamlandiktan sonar.

Tablo 2. Maddelerin soru icerigi, ortalamalari ve standart sapmalari

suna (n= 62); %88 (n= 53)'i evet, %12 (n= 7)’si hayir yanitini
vermistir.“Su an sadece pediatri uzmani olmak ister miydiniz?”
sorusuna ise (n=61); %16.1 (n= 10)i evet, %83.6 (n=51)"i ha-
yir yanitini vermistir. Verilerin glvenirligi icin her bir faktérin
Cronbach alfa degerlerinin 0.70'in lzerinde olmasi beklenir.
Bu calismada i¢sel doyum 0.865, digsal doyum 0.775 ve genel
doyum 0.827 Cronbach alfa degerlerine sahipti. Ayrica her bir
maddeye verilen cevaplarin ortalama puan degeri ve standart
sapmasi Tablo 2'de verilmistir.

Katilimcilarin genel is doyum diizeyleri 71 £+ 10.3, i¢sel do-
yum dizeyleri 44.2 + 7.2 ve dissal doyum duizeyleri 25.8 + 5.7
idi (Tablo 3). Cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimlerinin is do-
yumu orta diizeydeydi. istatistiksel olarak cinsiyet farki olma-
masina ragmen, erkeklerin genel is doyumu puanlari kadin-
lardan 5.6 puan daha yuksekti (erkek ortalama seviye puani:
74.7 £ 10.3, kadin ortalama seviye puani: 69.1 £ 9.97). Yas ve
icsel is doyumu arasinda anlaml bir fark vardi (p= 0.038). En
disik i¢csel doyum 30-40 yas grubunda bulundu. Buna ek ola-
rak, hastane diizeyi ile genel is doyumu arasinda anlamh bir
iliski oldugu tespit edildi (p= 0.020). Universite hastanesinde
calisan cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimleri daha yiksek bir
genel is doyumuna sahipti. Ayrica Universite hastanesi puan-
larinda dissal is doyumu, devlet hastanesinden daha yuksekti
(p=0.048).

MiDO Meslek memnuniyet durumu Ortalama Standart sapma
MsS-1 Beni her zaman mesgul etmesi bakimindan 3.0400 1.22824
MS-2 Bagimsiz ¢alisma imkanim olmasindan 3.6600 0.89466
MsS-3 Ara sira degisik seyler yapabilme imkanim olmasindan 3.5600 1.03332
MsS-4 Toplumda saygin bir kisi olma sansini bana vermesi bakimindan 3.8800 0.68928
MS-5 Yoneticimin, emrindeki kisileri iyi yonetmesi agisindan 3.1000 1.19949
MsS-6 Yoneticimin, karar verme yetenegi bakimindan 3.1800 1.30447
Ms-7 Vicdani bir sorumluluk tasima sansini bana vermesinden 3.5400 1.01439
MsS-8 Bana garantili bir gelecek saglamasi yontnden 3.3200 1.07741
MsS-9 Baskalari icin bir seyler yapabildigimi hissetmem agisindan 4.2600 0.69429
MsS-10 Ogrencileri yonlendirmek icin firsat verdiginden 4.0200 0.82040
MS-11 Kendi yeteneklerimi kullanarak bir seyler yapabilme sansimin olmasi yontnden 4.0000 0.78246
MS-12 islerimle ilgili alinan kararlarin uygulamaya konmasi bakimindan 3.6200 0.92339
MsS-13 Yaptigim is karsiliginda aldigim tcret yonidnden 2.0800 1.02698
MS-14 Terfi imkanimin olmasi yéninden 3.6200 0.98747
Ms-15 Kendi fikir ve kanaatlerimi rahatca uygulama serbestligini bana vermesi acisindan 3.6200 0.87808
Ms-16 Meslegimi yaparken kendi yontemlerimi kullanabilme serbestligini vermesi bakimindan 3.6200 0.87808
MS-17 Galisma ortamim bakimindan 3.3600 1.10213
MsS-18 Galisma arkadaslarimin birbirleriyle anlagmalari bakimindan 3.7000 1.05463
MS-19 Yaptigim isten dolay takdir edilmem acisindan 3.3800 1.06694
MS-20 Yaptigim is karsiiginda duydugum basari hissinden 3.8600 0.85738
MIDO: Minnesota is doyum élcegi.
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Tablo 3. Cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimlerinin is doyum puanlari

is doyum Ortalama Standart Sapma

icsel doyum 442 +72

Dissal doyum 258 +57

Genel doyum 71 +103
Tartisma

is doyumu, bir is gérenin isi ile ne kadar mutlu oldugunun
gostergesidir (12). Kisinin isinden sagladigi maddi ve manevi
doyumu, fiziksel ve zihinsel acidan iyi olmasi durumunu ifade
eder. Is doyumunu kisilik, deger yargilari, inanclar, beklentiler,
sosyokdltirel cevre, tecriibe, yas, egitim diizeyi, zeka gibi bi-
reysel ve isin yapisi, zorlugu, Ucret, terfi imkani gibi ise bagli
faktorler etkilemektedir (13).

Memnuniyetsizligin; dikkatsizlik, yavaslik, stres, depres-
yon, yorgunluk gibi davranissal ve duygusal sonuclar bera-
berinde getirdigi ve is yerinde 6rgitsel baghlk ve yasamdan
memnuniyette azalma, istifa, erken emeklilik basvurularyla
sonuclandigi gérilmistir (3). is doyumuna ulasmis calisanlar
daha ylksek morale sahip olurlar ve bunun neticesinde is ye-
rine olan yararlari artar. Ayrica is doyumu ile calisanin is yerine
karsi olan baglilik, motivasyon ve uyumunun artmasi saglanir.
Bunun sonucu olarak is yerinde verimlilik ve etkinlik artacaktir
(13).

Orgitsel davranis literatiiriinde is tutumu acisindan is tat-
mini genis dlciide arastinlmistir (3). is doyumunu incelemeye
yonelik olusturulan pek ¢ok teori bulunmaktadir. Bu teoriler
motivasyon ve performans iliskilerine gére degerlendirilmis-
tir. Motivasyon ve is doyumu iliskisine yonelik teoriler kapsam
teorileri, performans ve is doyumu iliskisine yonelik teoriler de
beklenti teorileri olarak adlandiriimaktadir. Bunlar arasinda et-
kili bir is doyum teorisi olan Hertzberg'in cift faktor teorisinde;
ilerleme, taninma, isin kendisi, basari, biyiime ve sorumlulugu
iceren is tatmini ve is memnuniyetsizligiile ilgili 6zellikler belir-
lenmistir. Hertzberg'in Cift Faktor Teorisi, is tatmini ve is mem-
nuniyetsizliginden sorumlu faktorlere odaklanmistir (14-16).
Bunun disinda; gorev ozelliklerini tanimlamak ve calisanlarin
motivasyonu, performansi ve memnuniyeti ile iliskisini belirle-
mek icin baskin bir cerceve olusturan is Karakteristik Modeli ile
cok yonlu ve her bireye 6zel, her faktore verilen deger ne kadar
bulyuk olursa, o kadar memnun edici degisikliklerin Uretilecegi
de o kadar fazladir diistincesini savunan Locke’'un Deger Teori-
si gibi cesitli teoriler bulunmaktadir (17,18).

Son yillarda arastirmacilar, is tatmini incelenirken kisisel
ozelliklerin (biyografik faktorler) de dnemli olabilecegini be-
lirtmektedirler. Ayni is ve benzer ¢alisma kosullarina sahip cali-
sanlar farkli is tatmini diizeylerine sahip olabilmektedirler (19).

is tatminini degerlendirmedeki en biiyiik zorluklardan biri,
bir isin bazi yonlerinden tatmin edilmenin ve ayni zamanda
digerlerinden memnun olmamanin mimkin olmasidir (20).
Literatir, is doyumunu 6lgmek icin iki ana yaklasimi benimse-
mistir: genel olarak bir is memnuniyeti 6l¢lsi veya is doyumu-
nun cesitli yonlerinin dl¢imi. ilk yaklasim genel bakis acisini
ele alir ve katihmciya dogrudan isle ilgili genel duygularini so-
rar; ikinci yaklasim isin farkl yénlerini vurgular (7). is doyumu-
nu dlcmek icin sayisiz dlcek gelistirilmistir. MIDO genis capta
calisilmis iyi bilinen ve valide edilmis bir lcektir. Calismamiz-
da bu 0lcedi se¢gmemizin nedeni, daha 6nceki calismalarda
mikemmel alfa katsayili degerlerin (aralik= 0.85-0.91) elde
edilmesidir ve Turkce'ye cevrilip, gecerlilik ve glvenirlilik calis-
malarinin yapilmis olmasidir (9,10).

Meslek disi yasamlari dogrudan etkileyen ve siirekli 6zveri
gerektiren mesleklerde is doyumu biyik énem tasimaktadir
(21). Saglik hizmetlerinde is doyum arastirmasi temel olarak
hemsireler, doktorlar gibi farkli mesleklere gore ayn ayri ya-
pilmaktadir. Bu nedenle, tim calisanlarin saglik hizmetinin
onemli bir parcasi olan hastanelerde, saglik hizmetlerine ev-
rensel bir yaklasimin olmadigi gorilmektedir (7). Bununla
birlikte, saglik hizmetlerinde de tiim literatiire benzer sekilde
artik bircok is doyumu tanimi bulunmaktadir. Stamps’e gore
is doyumu, calisanlarin islerini sevme derecesi olarak tanim-
lanmaktadir (22,23). Stahl ise is doyumunu, insanlarin isleriyle
ilgili hisleri olarak tanimlamistir (24).

is doyumu, saglik kuruluslari icin dnemlidir. Bu bakimdan,
saglik kurulusunun en 6nemli Giretim faktorlerinden biri olan
hekimlerin is doyumunun hayati bir 6nemi vardir (3). Saglik
alaninda calisan bireyler agisindan bakildiginda, saglk hiz-
metlerinin insani konu almasi, ¢cok dikkat ve siirekli calismayi
gerektirmesi nedeniyle is doyumunun daha da énemli oldu-
gu aciktir (13). Mesleklerinden memnun olmayan hekimlerin
saglik problemlerinde ve tlikenmislikte artis yasadig, riskli
recete yazdigi, daha az memnun hasta oldugu ve meslekten
ayrilma olasihginin daha fazla oldugu gorilmusttr. Doktorlar
memnun kaldiklarinda, hastalar sadece daha fazla bakimin su-
rekliligini degil ayni zamanda daha yuksek bir bakim kalitesini
alabilirler. Bu nedenle, doktor memnuniyeti sadece doktor-
lar icin degil ayni zamanda hastalar ve saglik yoneticileri icin
de kritik bir konudur (3). Saglik hizmetleri, cogunlukla insan
odakl emek yogun faaliyetler icerdiginden, calisanlarin tutum
ve davranislarinin etkin ve kaliteli saglik hizmetlerinin saglan-
masinda énemli bir rol oynadigini belirtmek mimkdnddr. Bir
baska deyisle, calisanlarin saglik kurum ve kuruluslarindaki
tutumlar saglk hizmetleri tGizerinde ¢ok belirleyici bir role sa-
hiptir. Bu nedenle karar vericiler ve idareciler saglik calisanlari-
nin “drgutsel davraniglarini” siirekli izlemeli ve buna gore yeni
onlemler gelistirmelidir (3).

Genel olarak, doktorlarin doyumu igin uzmanlk secimi,
calisma tipi ve calisma yeri is doyumu icin 6nemli faktorlerdir
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(25). Literatlirde uzmanlik alani ile is doyumu arasindaki ilis-
kiyi gosteren cesitli calismalar vardir. Cerrahi bilimlerde daha
yuksek is ylku seviyelerine ve daha riskli ve stresli calisma or-
tamlarina sahip olmalarinin dahili tip bilimlerine gore is do-
yumunu azalttigi gosterilmistir (26,27). Leigh ve arkadaslarinin
6590 hekimde kariyer memnuniyeti ile ilgili yaptidi calismada,
pediatri ve pediatrik yan dallarinda memnuniyet derecesi
yuksek bulunmustur (28). Bunun nedeni olarak, cocuklarin
yetiskinlerden daha negeli olma egiliminde olmasi, ¢ocuklar-
da bir¢ok saglik sorununun kolayca ¢oziilebilmesi ve boylece
doktorlarin kendilerini etkili hissetmeleri, cocuklarla ¢alisma-
yI secen yetiskinlerin kendilerinin daha neseli olabilmesi ve
pediatristlerin diger doktorlardan daha az “is stresi” ile karsi
karsiya kalmalarina baglanmistir. Bununla birlikte Shugerman
ve arkadaslarinin 5704 hekimle yaptigi bir baska calismada;
genel pediatristlerle karsilastirildiklarinda pediatrik yandal
uzmanlarinin daha uzun saatler ¢alistigi, hastanede daha faz-
la zaman gecirdigi, karmasik tibbi ve psikososyal problemleri
olan hastalarla karsilastigi ve bunun bir sonucu olarak 6nemli
Olctide daha yuksek diizeyde tiikenmislik ve is stresine (%23
ve %26) sahip olduklar bildirilmistir (29).

Erkek ve kadin doktorlarin is doyumlarini arastirmak ve
karsilastirmak icin cesitli arastirmalar yapilmistir. Calismamiz-
da erkek hekimlerde is doyumu daha iyi olmasina ragmen
cinsiyetler arasinda anlamli farklilik yoktu. Benzer sekilde lite-
ratlrde de birgok ¢alismada, kadin ve erkek doktorlar arasinda
is tatmini acisindan bir fark bulunamamistir ancak bazi ¢alis-
malarda da is doyumunda cinsiyet farkliliklar tespit edilmistir
(25). Bu konuda aslinda katihmcilarin biyografik 6zellikleri ile
de degerlendirmek uygun olacaktir.

Hekimlerde is doyumunda kariyer memnuniyeti dogal ola-
rak dnemlidir. Hekimler kariyerlerinin farkli asamalarinda farkl
zorluklarla karsi karsiyadir. Her ne kadar ¢cogu hekim kariyer-
lerinden memnun olsa da Dyrebye ve arkadaslarinin yaptigi
calismada, yas ve kariyer memnuniyeti arasinda U seklinde bir
iliski oldugu belirtilmistir (30). Geng hekimler ve yasli hekimler
en yuksek kariyer memnuniyetine sahipken kariyerinin orta-
sinda olan hekimler en diisik memnuniyet diizeyine sahiptir.
Kariyerinin ortasinda olan hekimlerin; yiiksek is cabasiyla bir-
likte ylksek tiikenmislik prevalansi ve cinsiyet, uygulama or-
tami ve uzmanlk durumuna bakilmaksizin daha fazla kariyer
memnuniyetsizligi ile birlikte olan zorlu bir kariyer asamasina
sahip oldugu gosterilmistir (30). MiDO'de icsel doyum; basa-
r, taninma veya takdir edilme, isin kendisi, isin sorumlulugu,
yukselme ve terfiye bagli gérev degisikligi gibi isin icsel nite-
ligine iliskin tatminkarlikla ilgili 6gelerden olusmaktadir (31).
Calismamizda da i¢sel doyumun yas ile farklilik gostermesi,
Dyrebye ve arkadaslarinin yaptigi calismada gosterildigi gibi
kariyerinin ortasinda olan doktorlarin isin icsel niteliklerine
iliskin cabalari ile buna bagl yasadigi zorluklar ve memnuni-
yetsizlikleri akla getirmektedir (30).

Calismamizda Universite hastanesinde calisan ¢ocuk en-
feksiyon hastaliklar hekimleri daha yiiksek bir genel is doyu-
muna sahiptir. Ayrica Universite hastanesi puanlarinda digsal is
doyumu, devlet hastanesinden daha yiiksektir. MiDO'de dissal
doyum; isletme politikasi ve yonetimi, denetim sekli, yonetici,
calisma ve astlarla iliskiler, calisma kosullari, ticret gibi isin cev-
resine ait 6gelerden olusmaktadir ve bu faktorler is doyumunu
etkilemektedir (31). Bununla birlikte Giniversite ile diger hasta-
neler arasinda hasta sayisi, calisma kosullari, tGcret, akademik
olarak ilerleme olanaklar gibi cesitli faktorlerde farkliliklar
olmasina ragmen bu is doyum farkliliklarini genellemek icin
daha buyuk ¢alismalara ihtiyag vardir (32).

Sonug olarak bu ¢alisma, ¢cocuk enfeksiyon hastaliklari he-
kimlerinin is doyum duzeyleri ile demografik ve is 6zellikleriy-
le is doyumu arasindaki iliskilerini ortaya koyan ve Turkiye'de
bu alanda calisan hekimlerin is doyumu faktorlerinin daha iyi
arastiriimasina 6nculik eden bir calismadir. Cocuk enfeksiyon
hastaliklari hekimleri, orta diizeyde is doyumuna sahiptir ve
yas ile hastane seviyesini, is doyumunu etkileyen faktorler
arasinda gibi gortlmektedir. Bununla birlikte, is doyumu bir-
cok faktorden etkilenen dinamik bir durumdur ve yeni deger-
li bilgilerin ortaya konulabilmesi icin yenilenen ve daha ileri
cahsmalar gereklidir. Boylelikle Glkemizde dnemli bir yeri olan
cocuk enfeksiyon hastaliklari hekimlerinin is doyumunun art-
tinlmasina katki saglanarak daha iyi bir hekim memnuniyeti ve
saglik hizmeti saglanabilir.

Etik Komite Onayt: lyi Klinik Uygulama ve Helsinki Bildirgesine gére
calisma yapilmistir.

Hasta Onami: Hasta onami alinmistir.
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