T.C.
SAKARYA UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

BIR FABRIKADA CALISANLARIN PSIKOLOJIK
SERMAYE VE UYKULULUK DUZEYLERININ iS
KAZASI OLUSUMUNA ETKIiSININ INCELENMESI

YUKSEK LISANS TEZi
Ozge ERTURK

Enstitii Anabilim Dah : Hemsirelik
Enstitii Bilim Dah : Hemsirelik

Tez Damsman: Do¢. Dr. Ayse CEVIRME

TEMMUZ-2017



T.C.
SAKARYA UNIiVERSITEST
SAGLIK BIiLIMLERIi ENSTITUSU

BiR FABRIKADA CALISANLARIN PSiKOLOJIK
SERMAYE VE UYKULULUK DUZEYLERININ IS
KAZASI OLUSUMUNA ETKISININ INCELENMESI

YUKSEK LiSANS TEZi
Ozge ERTURK

Enstitii Anabilim Dah: Hemsirelik

"Bu tez Q&/Qh()fq-tarihinde asagidaki jiiri tarafindan Oybirligi/ Oycoldugu ile kabul
: edilmistir.”

JURI UYESI KANAATI iIMZA

Do bx. Neabe 15-.;1.. AasAZrL ( j
&;zk@a @IMé  BAsA U /\9%22;\

MWM RBASALILI ‘7\’%2;?‘,//])



BEYAN

Bu calisma T.C. Sakarya Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’ndan 02.05.2016 tarihinde onay alinarak hazirlanmigtir. Bu tezin kendi
calismam oldugunu, planlanmasindan yazimina kadar hi¢cbir asamasinda etik disi
davranigimin olmadigini, tezdeki biitiin bilgileri akademik ve etik kurullar i¢inde elde
ettigimi, tez calismasiyla elde edilmeyen biitlin bilgi ve yorumlara kaynak
gosterdigimi ve bu kayanaklari kayanaklar listesine aldigimi, tez ¢calismasi ve yazimi

sirasinda patent ve telif haklarini ihlal edici bir davranisimin olmadigini beyan ederim.

Tarih: 03/07 /2017

Ozge ERTURK



TESEKKUR

Sakarya Universitesi Hemsirelik Yiiksek Lisans egitimim siiresince fikir, bilgi, goriis
ve deneyimlerini aktararak beni destekleyen, tiim akademik hayatimda bana 151k olan
tez danigsmani hocam Saymn Dog. Dr. Ayse CEVIRME’ye, tezimin hazirlanmasi
siirecinde yardimci olan degerli hocalarima ve arkadaslarima, son olarak varliklariyla
bana gii¢ katan, tiim hayatim boyunca siirekli arkamda olduklarini hissettiren sevgili
babam Ramazan KAYNAK, sevgili annem Emine KAYNAK, sevgili amcam Hakan
KAYNAK, sevgili esim Armagan ERTURK ve tiim aileme tesekkiir ederim...

Saygilarimla.



ICINDEKILER

BEY AN e I
TESEKKUR ..ottt ettt sttt i
ICINDEKILER ....ocoviuititiiiiteete ettt ii
TABLOLAR et Vi
GRAFIKLER ..ottt viii
KISALTMALAR ..ottt ettt et sae e sbeesbeeene e IX
OZET ..ttt ettt b ettt h et E et h e bt e e r e nae e enns X
SUMMARY ettt b bbb et nae e b sreas Xi
1. GIRIS VE AMAC ..ottt ettt 1
2. GENEL BILGILER ......ccooiiiiiiiiiiiiieieciscsess s 3
2.1. IS KAZASI KAVRAMI......cooieiieieieeieeeeee e ee et es st ens e esesan e 3
2.2. IS KAZALARINEDENLERI........ccccvoviiiieieiesieeeete et 4
2.2.1. Tehlikeli Calisma Kosullart ve Onlemler........cccccovveveeveverereeeererereenne, 4

2.2.2. Tehlikeli Davranislar..........cccccoveiiiiiii e 5

2.2. UYKU oottt be s 6
2.2.1. UYKU KQVIAMI .t 6

2.3. PSIKOLOJIK SERMAYE .....ccooiiiiiiiiniinisisriesis s 7
2.3.1. Psikolojik Sermaye Kavrami..........cccociiiiiiiiiiiiiciiiccc e 7

2.3.2. Psikolojik Sermayenin Temel Bilesenleri........c.ccocoooiviiiniiiiicnicninenne, 9
2.3.2.1. OZ YeterliliK ...coovvceereieieiecceeieeee et 9

2.3.2.2. UMUL . 10

2.3.2.3. TyIMSETIIK c..vovvviecveicvecee e 10

2.3.2.4. Psikolojik DayanikliliK ... 11

3. GEREC VE YONTEM ......ccecciiiiiiiiiiisiiecie ettt 12
3.1. ARASTIRMANIN AMACI VE TIPI ...coovovoviviiieiccececeeeeeeeee e, 12
3.2. ARASTIRMANIN ETIK BOYUTU.....cccooiiiiiriiiieisicvesseie e, 12
3.3. ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN .......cccceoevomerieererernnnnen, 12
3.4. ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEMI........cccoooeiiriiiiirireenee, 12
3.4.1. Aragtirmaya Dahil Edilme Kriterleri..........cccocooiiiiiiiiininniiiiee, 13

3.4.2. Aragtirmaya Dahil Edilmeme Kriterleri.........c.ccccooviiiiiniiniiiiinnnn 13

3.5. VERILERIN TOPLANMASINDA KULLANILAN ARACLAR ................ 13



3.5.1. GOTUSME FOIMU....coiiiiiiiiiiiiiiie e 13

3.5.2. Epworth UyKululuk OIGeSi ......cvvevvvereerereieeeeceeieeieeeeee e eeeeie e 14

3.5.3. Psikolojik Sermaye OICEEi ......oovvrrreirreeeeeieessssssssesseeneees 15

3.6. VERI TOPLAMA YONTEM VE SURECT........cccccovvereirieieeeesrserisnnan, 16

3.7. ARASTIRMANIN SINIRLILIG ......oovvivieeiieeceesieeeiseesieeeeieseseesen e enesenen, 16

3.8. VERILERIN DEGERLENDIRILMEST.......c..cccooviiiiieeieeeceeeeeee e, 16

A BULGULAR .....oovecteteeeeeee et ees st enes st as st ens st s e sn st s et s e 18
4.1. ARASTIRMA GRUBUNDAKI BIREYLERIN TANITICI

OZELLIKLERINE ILISKIN BULGULAR.........ceccoosietienseieeteseeiessseseeses s 18

4.2. BIREYLERIN EPWORTH UYKULULUK OLCEGI PUAN
ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLER VE IS
OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA ILISKIN BULGULAR .................... 28
4.3. BIREYLERIN PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI TOPLAM VE ALT
BOYUT PUAN ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK
OZELLIKLER VE IS ILE ILGILI OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA
ILISKIN BULGULAR ......citititeieectete e esess et en st sas s st enenaneeens 35
4.4. PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI VE ALT BOYUTLARI PUAN
ORTALAMALARI ILE EPWORTH UYKULULUK OLCEGI PUANLARI

ARASINDAKI ILISKIYE YONELIK BULGULAR..........ccccoviseiireeieeerernennnns 49
5. TARTISMA ....ooooieiieeeeeieeeeeeee sttt sttt s s s s 51

5. 1. BIREYLERIN SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLERINE VE IS ILE

[LGILI OZELLIKLERINE ILISKIN BULGULARIN TARTISILMASI............ 51

5.2. BIREYLERIN EPWORTH UYKULULUK OLCEGI PUAN
ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLER VE IS
OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA ILISKIN BULGULARIN
TARTISILMAST ...ttt sttt en sttt n st en st s 55
5.3. BIREYLERIN PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI TOPLAM VE ALT
BOYUT PUAN ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK
OZELLIKLER VE IS ILE ILGILI OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA
TLISKIN BULGULAR ......cooiuieieeeceeiesee s es s tss st senee s sen s easenees 59
5.4. PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI VE ALT BOYUTLARI PUAN
ORTALAMALARI iLE EPWORTH UYKULULUK OLCEGI PUANLARI
ARASINDAKI ILISKIYE YONELIK BULGULARIN TARTISILMASI.......... 62

iv



6. SONUC VE ONERILER .......cococoviviiiiriieiitesieieissie st 63

6.1. SONUGCLAR ....ooovveviiceeiieeteteseeseste e ne st es st enee s s en st sn et 63
6.2. ONERILER ......cocoiiuiieiiiieceeteeteeeceie e es ettt es s en sttt n s, 67
EKLER .ottt s sttt s et ns st n st s s anen s 69
EK 1. ETIK KURUL ONAY FORMU .......c.ccovisiiieiirrineisesseeisenessensensssenens 69
EK 2. GONULLU OLUR FORMU ......cocoviviieeiiiereisseseeesses s sesissssesesses s s 70
EK 3. EPWORTH UYKULULUK OLCEGI IZIN YAZISI .....cccvvvevvrrerrene, 73
EK 4- PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI IZIN YAZISI......cccccovveveereeerenee, 74
EK 6. EPWORTH UYKULULUK OLCEGI........cccocovoviiieeieccsieeerere e 77
EK 7. PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGI ......covvevcveveiieeeeeeevece e, 79
KAYNAKLAR ...oooovceeeee ettt nas st an st san s s eneanans 82
(07461 20 @11, 8 13T 89



TABLOLAR

Tablo 1: PSO Alt BOYULIAIT...cvvvieecieeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt 15
Tablo 2: Arastirmaya Katilan Bireylerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin

DAGIIIMT .o s 18
Tablo 3: Bireylerin Sigara ve Alkol Kullanma Durumunun Dagilimi...................... 21

Tablo 4: Bireylerin Kronik Bir Hastalig1 Olma ve Son Ug Ayda Ilag Almay1

Gerektiren Bir Hastaliga Sahip Olma Durumunun Dagilimi.............c.c....... 22
Tablo 5: Bireylerin Daha Once Calistig Is Ile ilgili Ozellikler...........ccovrvevevnnnee. 24
Tablo 6: Arastirmaya Katilan Bireylerin Halihazirdaki Isi Ile Tlgili Ozelliklerinin

DAGIIML oot 25
Tablo 7: Bireylerin Is Kazas1 Ge¢irme Durumu ile ilgili Ozellikleri ....................... 27

Tablo 8: Arastirmaya Katilan Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puanlarinin
Tanimlayict OZEIIKIETT ........c.vevevirereiiiesicieieeee e 28
Tablo 9: Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puan Ortalamalarmin Bazi Sosyo-
demografik Ozelliklere Gore Dagilimi .........ccovecveveuerivecuerieeisreseeseeeseens 29
Tablo 10: Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puan Ortalamalarmin Sigara ve
Alkol Kullanimina Gore Dagilimi ..o 31
Tablo 11: Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puan Ortalamalarmin Kronik Bir
Hastaliga Sahip Olma Durumu ile Son Ug¢ Ayda Ila¢ Almay1 Gerektiren Bir
Hastaliga Sahip Olma Durumuna Gore Dagilimi .........cccoooviiieniiiiicnnnn 32
Tablo 12: Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puan Ortalamalarmin Is
Ozelliklering GOre DABIIMI ..........cevevriveiireierireiescee e 33
Tablo 13: Psikolojik Sermaye Olgegi Toplam ve Alt Boyut Puan Ortalamalarinin
Tanimlayict OZEIIKIETT ........c..ccviviveiiiceeieieieeece e, 35
Tablo 14: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar1 Puan
Ortalamalarinin Sosyo-demografik Ozelliklerine Gére Dagilimi................ 36
Tablo 15: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlari Puan
Ortalamalarinin Is ile ilgili Ozelliklerine Gore Dagilimi .............cccceveneeee, 42
Tablo 16: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyut Puan Ortalamalarinin
Is Kazas1 Gegirme ve Is Kazasi Nedeniyle Hastaneye Yatma Durumuna

GOTE DAGIIIMI ... 47

Vi



Tablo 17: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyut Puan Ortalamalarinin
Is ile Ilgili Bir Nedenden Dolay1 Oziirliiliik Sahibi Olma ve Bir Uzvun
Kaybedilmesi Durumuna Gore Dagilimi........ccccovvvviiiiiiiieiiiic e, 48

Tablo 18: Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalari ile
Epworth Uykululuk Olgegi Puanlar1 Arasindaki Korelasyon Katsayzlari ... 50

vii



GRAFIKLER

Grafik 1: Bireylerin EUO Puan Ortalamasinin Dagilimi

viii



KISALTMALAR

SGK :Sosyal Giivenlik Kurumu
ARGE: Arastirma Gelistirme

PSO :Psikolojik Sermaye Olgegi
EUO :Epworth Uykululuk Olgegi
WHO :World Health Organization

ILO :International Labour Organization



OZET

GIRIS VE AMAC: s kazas1 is sagligimnimn en énemli unsurlarindan biridir. Cok sayida
birey is kazalar1 sonucunda sosyal ve ekonomik agidan 6nemli sorunlar yasamaktadir.
Caligmamizda bir fabrikada ¢alisanlarin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin

1s kazas1 olusumuna etkisinin incelenmesi hedeflenmistir.

GEREC VE YONTEM: Arastirmaya 15 Mayis - 31 Temmuz 2016 tarihlerinde, 6zel
bir fabrikada calisan 658 birey dahil edilmistir. Veriler, Goriisme Formu, Psikolojik
Sermaye Olgegi (PSO) ve Epworth Uykululuk Olgegi (EUO) kullanilarak
toplanmistir. Analizler bilgisayar ortaminda Lilliefors“lu Kolmogorov-Smirnov testi,
histogram grafigi, normal dagilim egrisi, skewness ve kurtosis, Mann Whitney U testi,
Kruskal Wallis Varyans Analizi, Benforonni diizeltme testi, Pearman’s Korelasyon

analizi testleri ile degerlendirilmistir.

BULGULAR: Calismadaki bireylerin yas ortalamasmin 31,17+£7,29, %96,4’linlin
erkek oldugu; %10,5’inin vardiyali, %82,1’inin {iretim departmaninda calistig1 ve
%54,1’inin her giin diizenli 6-8 saat uyudugu bulunmustur. Calisanlarin %12,8°1 bir is
kazas1 gegirmistir. Is kazas1 gecirmis bireylerin EUO puan ortalamas1 5,63+4,60, is
kazas1 gegirmeyenlerin ise 3,05+3,68 olarak bulunmustur. Is kazas1 gegiren bireylerin
EUO puan ortalamasi, gegirmeyenlere gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu
saptanmigtir (p>0.05). Is kazasi gegirmeyen bireylerin, is kazasi gegirenlere gore
psikolojik dayaniklilik (z=-0,442, p=0,659>0,05) ve 0z yeterlilik (z=-6,238,
p=0,004>0,05) algilar1 anlamli olarak yiiksek oldugu bulunmustur. Is kazas1 gegirme
durumuna gore 6lgegin iyimserlik (z=-0,019, p=0,985>0,05) ve umut (z=-0,689,

p=0,218>0,05) puan ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar saptanmamustir.

SONUC: s kazas1 geciren bireylerin giindiiz uykululuk durumunun daha yiiksek,
psikolojik sermeye diizeylerinin daha diisiik oldugu bulunmustur. Is kazas1 gecirme
durumunun psikolojik dayamiklilik ve 6z yeterlilik algisint olumsuz etkiledigi
saptanmustir. Is kazasi geciren bireylerin digerlerine gore iyimserlik ve umut

algilarinda fark bulunmamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Calisma Yasamu, Etkili Faktorler, Giindiiz Uykululuk Hali, Is

Kazalari, Psikolojik Sermaye.



SUMMARY

Study On Effects Of Psychological Capital And Sleepiness Level Of Workers In
A Factory On Occurrence Of Work Accidents

INTRODUCTION AND OBJECTIVE: Work accidents are one of the most
important elements of occupational health. A great number of individuals encounter
significant problems and losses in social and economic terms as a result of work
accidents. This study aims at examining the effect of psychological capital and

sleepiness levels of the workers in a factory on occurrence of work accidents.

TOOLS AND METHOD: The study covered 658 workers, aged 18-65, working at a
private factory, between 15 May — 31 July 2016. Data was collected with the Interview
Form, prepared by the author, Psychological Capital Scale (PCS) and Epworth
Sleepiness Scale (ESS). Data was evaluated with Lilliefors’ Kolmogorov-Smirnov
test, histogram graph, normal distribution curve, skewness and kurtosis, Mann
Whitney U test, Kruskal Wallis Variance Analysis, Benforonni correction test,

Pearman’s Correlation analysis tests.

FINDINGS: Individuals included into the study had a mean age of 31,17+7,29; 96,4%
were male; 10,5% worked in shifts; 82,1% worked in the production department and
54,1% slept 6-8 hours regularly every day. 12,8% of the workers were involved in a
work accident. Mean ESS score of individuals who previously had a work accident
was 3,05+3,68 while this scope was 3,05+3,68 for those who did not have an accident.
It was found that the ESS mean score of those who had a work accident was
significantly higher compared to those who did not have an accident (p>0,05). It was
observed that the psychological endurance (z=-0,442, p=0,659>0,05) and self-efficacy
(z=-6,238, p=0,004>0,05) perceptions of workers who did not have an accident were
significantly higher than that of those who had an accident. Significant differences
could not be found between mean optimism (z=-0,019, p=0,985>0,05) and hope (z=-
0,689, p=0,218>0,05) scores by the condition of having a work accident.

CONCLUSION: It was found that individuals who had a work accident had higher
sleepiness conditions during daytime and lower their psychological capital levels. The

condition of having a work accident had a negative effect on perception of

Xi



psychological endurance and self-efficacy. No difference is found in the optimism and
hope perceptions of workers who had an accident compared to others.

Keywords: Work-life, Effective Factors, Daytime Sleepiness, Work Accidents,
Psychological Capital
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1. GIRIS VE AMAC

Insanoglu varolusundan itibaren ¢alismak durumunda kalmis ve zamanla is kazasi
kavrami ortaya ¢ikmistir. Giiniimiizde ise is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 ¢alisma
hayatinin en Onemli sorunlari arasinda gosterilmektedir (Karadeniz 2012).
Sanayilesmenin artmasi tiim diinyada is kazalarinin daha sik olmasini da beraberinde
getirmistir. Her y1l ¢cok sayida birey is kazalar1 sonucunda yasamini yitirmekte veya
sakat kalmakta, sosyal ve ekonomik agidan 6nemli sorunlar ve kayiplar yasamaktadir.
(ilhan, Kurtcebe, Durukan, Kosar 2006). Literatiirdeki ¢alismalarin gogunda is
kazalar1 ile uyku arasinda iliski bulundugu belirtilmistir (Young, Blustein, Finn, Palta

1997, Teran-Santos, Jiménez-Gomez, Cordero-Guevara 1999).

Kisiler hayatlarinin tigte birini uykuda gegirmektedirler. Bu durum kisinin dinlenerek
bir diger giine dolayisiyla yasama hazirlayan bir yenilenme siireci olarak goriilebilir.
Giintimiizde trafik ve is kazalarinin 6nemli bir kisminin uyku bozukluklari ile iligkili
oldugu ileri siiriilmektedir (Carter, Ulfberg, Nystrom, Edling 2003, George 2004).
Calisanlarin uyku diizenlerinin bozulmasi nedeni ile giigsiiz kalmasi ve asir1 uyku
egilimi ¢ok kotii ve ciddi is kazalarina sebep olabilir (Dement and Mitler 1993,
Winget, Hughe, LaDou, 1978). Uyku bozukluklar1 kisinin iiretkenligini ve
performansint olumsuz yonde etkileyerek, kazalarin artmasina, yasam kalitesinin
azalmasina, yiiksek morbidite ve mortalite riskine neden olan, kisinin psikolojisini

etkileyen 6nemli bir ruh sagligi sorunudur (Uygur 2011).

Psikoloji alanindaki en son ¢alismalar arasinda psikolojik sermaye kavrami da sikca
vurgulanmaktadir. Psikolojik sermaye; zorlu gorevleri bagarmak i¢in inanca sahip
olma, simdi ya da gelecekte basarili olacagina dair pozitif beklenti; zorlu amaglarin
iistesinden gelme; basartyr devamli kilmak i¢in problemlerin iistesinden gelmeye dair
bireyin pozitif psikolojik durumudur. Literatiirde psikolojik sermaye diizeyi az olan
bireylerde ise kars1 duyarsizlagma, kisisel basar1 hissi azalmasi ve duygusal tiikkenme

gorildiigli saptanmistir (Basim ve Cetin 2012).

Is kazalar1 alman tedbirlerin artmasina ve teknolojinin gelismesine ragmen maalesef

giiniimiizde sik olarak goriilmekte, ciddi sakatliklara ve Sliimlere yol agmaktadir.



Arastirmamiz, fabrika calisanlarinin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin is

kazas1 olusumuna etkisinin incelenmesi amaci ile gergeklestirilmistir.



2. GENEL BILGILER

2.1. IS KAZASI KAVRAMI

Kaza; emniyetsiz hareket ve sartlardan dogan, ¢alisanlarin can giivenligini tehlikeye
sokan, ¢evreye ve kullanilan ara¢ gerece zarar veren, dnceden planlanmayan, aniden
meydana gelen olaylar olarak tanimlanabilir. Eger bu olay isle ilgili bir nedenle

meydana gelmigse is kazasi olarak tanimlanir.

Diger bir deyisle is¢inin, isyeri alani igerisinde, isyeri disinda veya igverenin igyeri
disindaki bir isinde meydana gelen ve is¢iye zarar veren olaya is kazasi denilmektedir.
Is kazasinda bireyin sadece fiziksel zarar gérmesi degil bununla birlikte is kazalarina

bagli olarak olusan ruhsal rahatsizliklar da yer almaktadir (Yiicesoy ve Demir 2011).

Diinya Saglik Orgiitii'ne gére is kazasi, onceden planlanmamis, ¢ogu zaman kisisel
yaralanmalara, makinelerin, arag ve gereglerin zarar gérmesine, liretimin bir siire
durmasma yol agan olay olarak tanimlanir. Uluslararas1 Calisma Orgiitii'ne gore ise
belirli bir zarar ya da yaralanmayla sonuclanan, beklenmeyen ve Onceden

planlanmamis bir olay olarak tanimlamaktadir (Aksoy 1982).

Asagida is kazasinin oldugu durumlar verilmistir:

1- Sigortalinin igyerinde bulundugu sirada,

2- Isveren tarafindan yiiriitiilmekte olan is nedeniyle sigortali kendi adina ve hesabina
bagimsiz ¢alistyorsa yiiriitmekte oldugu is nedeniyle,

3- Bir igverene bagli olarak calisan sigortalinin, gorevli olarak isyeri disinda baska bir
yere gonderilmesi nedeniyle asil igini yapmaksizin gecen zamanlarda,

4- Emziren kadin sigortalinin, is mevzuati geregince ¢ocuguna siit vermek i¢in ayrilan
zamanlarda,

5- Sigortalilarin, igverence saglanan bir tagitla isin yapildig: yere gidis gelisi sirasinda,

meydana gelen ve sigortaliyt hemen veya sonradan bedenen ya da ruhen 6zre ugratan,

6- Belirli bir zarara yada yaralanmaya neden olan beklenmeyen ve o6nceden

planlanmamus,



7- Onceden planlanmamis, ¢ogu kez kisisel yaralanmalara, makinelerin, arag¢ ve
gereclerin zarara ugramasina, iiretimin bir siire durmasina yol acan bir olaydir (5510

Sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Yasas1 Mad.13).

2.2. IS KAZALARI NEDENLERI

Is kazalarinin nedenleri tehlikeli calisma kosullar1 ve dnlemler ve tehlikeli davranislar

adl1 iki baslik altinda incelenebilmektedir.

2.2.1. Tehlikeli Cahsma Kosullar1 ve Onlemler

Tehlikeli ¢alisma kosullari, bireylerin ¢aligtiklart alanda bulunan ve hayati tehdit eden
sonuclara yol acabilecek olan tehlikelerdir. Bu tehlikeler, iscilerin yaptig1 hatalar ya
da calistiklart ortamdan kaynaklanan problemler sonucunda ortaya ¢ikmaktadir. Bu

davranislar sunlardir:

Onleyici bakim: Onleyici bakim plani iireticilerin spesifikasyonlarina ya da isletmenin
belirledigi esaslara gore hazirlanmalidir. Giiniimiizde makinelerin, malzemelerin ve
enerji kaynaklarinin mekanik ve yapisal limitleri tammlanmistir. Onleyici bakim
sisteminin olmadig1 ya da olup da uygulanmadig1 ve diizeltici bakimlarin yapilmadigi

isletmelerde is¢iler i¢in riskler olusmaktadir.

Tertip-diizen: Uretimin sonucu olusan degisikliklerin temizlik yapilarak, gerekli
olmayan malzemelerin kullanim alan1 disinda yerlestirilerek, malzemelerin ve

ekipmanlarin tekrar diizenlenerek giderilmesi gerekmektedir.

Calisma Alani: Calisma alani ise; insan viicudunu, gérme diizeyini, isitme diizeyini,
nefes alma diizeyini ve viicut sicakligini etkileyen kosullar1 icermektedir. Caligmalarin
verimli bir sekilde siirdiirilebilmesi i¢in hava kalitesi, aydinlatma, giriilti ve

sicaklikla ilgili gerekliliklere uyulmasi gerekir.

Tasarim: Tasarim asamasindan sonra uygunsuz durumlart tespit ederek gerekli
diizeltmeleri yapmak ve uygulamak bazi durumlarda miimkiin olamamaktadir. s
giivenligi ve saglik konularindaki teknolojinin gelismesiyle yeni projelere is glivenligi

acisindan gerekli tasarimlar1 eklemek miimkiin olabilmistir.



2.2.2. Tehlikeli Davranislar

Tehlikeli davraniglar ¢ogunlukla bireylerin kendilerine verilen kisisel koruyucu
donanimlar1 kullanmamalar1, girmemeleri gereken tehlikeli bolgelere girmeleri gibi
tehlikeli davranislarda bulunduklarinda karsimiza ¢ikan sonugtur. Bu durumlar sadece
iscinin gerekli 6zeni gostermemesinde degil isverinin gerekli egitimi vermemis
olmasi, calisanlarin hizli tempo ile ¢alistirilmaya tesvik edilmesi, igveren tarafindan
gerekli gozetimlerin yapilmamasi gibi nedenlerle de olusabilmektedir. Tehlikeli
davraniglarin birgogunun kasitsiz davranislar oldugu tespit edilmistir. Bu davraniglar

sunlardir:

Can Sikintist: Siirekli tekrarlanan isler can sikintisina neden olabilir. Uyar1 eksikligi,
is¢inin konsantrasyonunun ve ilgisinin azaltmasina neden olabilmektedir. Bu durumda

da caligsan yaptig1 glivensiz hareketlerin farkinda olmayabilir.

Yorgunluk: Fiziksel olarak yorulan bir kisi zihinsel olarak da yorgunluk hissedebilir.

Bu da ilginin ve konsantrasyonun dagilmasina neden olmaktadir.

Bilgi Eksikligi: Baz1 durumlarda is¢i, isin nasil dogru yapilacagini bilemeyebilir. Bu

sebeple tiim is¢ilere is hakkinda eksiksiz bilgi verilmelidir.

Asint Yakinlik: Belirli bir siire gegtikten sonra isciler yaptiklari ise ¢ok alisabilirler. Bu
da ise ¢ok yakin oldugu icin “Isletme Korliigii” olarak da ifade edilebilen iscinin

ortamdaki tehlikelerin farkina varamamasina neden olabilir.

Is Giivenligi Egitimi Eksikligi: Egitim eksikligi sonucunda isciler, is giivenligi
prosediirlerini ve uyulmasi1 gereken kurallar1 bilmezler. Iyi planlanmis tiim iscileri
kapsayan bir egitim programi ile bu problem asilabilir. Tehlikeli davraniglarin diger
kategorisi olan kasith davranislar daha karmasiktir, agiklanmasi ve kontrol edilmesi
guictiir. Kasith tehlikeli davranislar, is¢ilerin tehlikelerin farkinda olduklar1 halde riski

kabullendikleri ve her kosulda ayn1 davranislar1 gosterdikleri durumlardir.

Asirt Giiven: Kasitl tehlikeli davranislarin en genel nedeni kisilerin kendilerine agiri

giiven duymalaridir. Tecriibeli isciler, bilinen gilivensiz hareketlere her seye ragmen



devam ederler ¢linkii yillardir bu sekilde calismalarina ragmen bundan hi¢ zarar

gormemiglerdir.

Iscilerin Tatmini: Bazi1 noktalarda isciler tehlikeli davranislari yaparak diger iscilerin

ilgisini gekmekten mutlu olurlar.

Isle Ilgili Avantaj Yakalama: Buradaki sebep direkt olarak isle ilintilidir. Isverenin
tempolu calisma taleplerini karsilamak, daha yiiksek iicret almak, isi daha ¢abuk
bitirerek daha fazla dinlenmek, daha fazla 6gle tatili yapmak, isi daha az gayret
harcayarak yapmak gibi.

Iscilerin Problemleri: Is¢ilerin igyeriyle olan problemleri, onlarin isletmeye kars: kin,
ofke ve diismanlik beslemesine neden olabilir. Boyle durumlarda da isciler tepkilerini
gostermek icin tehlikeli davraniglara bagvurabilirler

(http://www.anadoluissagligi.com/img/file_827.pdf Erisim Tarihi: 05.05 2017).

2.2. UYKU

2.2.1. Uyku Kavrami

Yemek yemek, nefes almak, bosaltim nasil hayatimiz igin vazgegilmezse, uyku da
bireyin yasam Kkalitesini ve 1iyililigini 6nemli derecede degistiren fizyolojik bir
gereksinimdir (Laf¢1 2009). Uyku, farkli ve tekrarlayan evrelerden olusan, belli
donemlerinde beynin uyanikliktaki gibi aktif oldugu, dis uyaranlara cevabin azaldigi,
yeterli miktarda uyaran oldugu zaman biling durumuna geri dénebilen bilingsizlik ve
segici yanitsizlik 6zelligi gosteren bir siireg olarak tanimlanabilir. Insanin fiziksel,
sosyal, duygusal ve entelektiiel gereksinimleriyle biitiin oldugu diisiiniiliirse, kisinin
tam bir iyilik halinde olabilmesi i¢in tiim gereksinimleri kargilanmalidir (Dogan 2005).
Bobreklerden fosfat salgilanmasi, biiyiime ve adrenal bezi hormonlarinin salgilanmasi,
vitamin kullanimi, deri onarimi, doku yenilenmesi, yaralarin kapanmasi gece
uykusunda gerceklesir. Uyku iiretkenlik, verimlilik, hafiza, konsantrasyon gibi biligsel
islevleri etkiler, enerjinin korunup, beyin detoksifikasyonu, fiziksel ve psikolojik
onarmma katki saglar, bireyin yasam kalitesi ve iyilik halini etkilemektedir. Ogrenme,

emosyonel durum ve uyku arasinda iliski vardir. Uykunu tam alamamis bireyin diger



giin, kendini huzursuz, gergin hissetmesi, isine konsantre olmakta giigliilk ¢cekmesi

sikca gdzlenir (Erdem 2005, Oztiirk 2007).

Isyeri ¢alisanlarinda is kazalarinin birgok nedeni vardir. Bu nedenlerden biriside uyku
bozukluklaridir. Is kazalarinda en énemli uyku bozukluklugu giizdiiz uykululugudur.
Giindiiz uykululugu %5-15 arasinda goriilmektedir (Vaughn and D'Cruz 2000).
Gilindiiz uykululugu uygunsuz durumlarda uykuya baslama olarak tanimlanabilir ve
hafif, orta ve agir siddette olabilir. Orta derecede asir1 uykuluga sahip insanlar sessiz
ortamlarda otururken, gazete, Kitap okurken uykuya dalabilirler. Asir1 derecede
giindiiz uykululugu olan insanlar ise yemek yerken, araba kullanirken, konusma
sirasinda uyuyabilirler. Bu tip durumlar trafik ve is kazalarina zemin hazirlayarak

Kisinin sagligini olumsuz yonde etkileyebilir.

2.3. PSIKOLOJiK SERMAYE

2.3.1. Psikolojik Sermaye Kavram

Psikolojik sermaye kavrami, pozitif psikolojinin orgiitsel alana yansimasi ile meydana
gelmigtir. Pozitif psikoloji, insanin zayifliklarindan ve olumsuzluklarindan ziyade
giiclii yonlerini vurgular ve bireylerin etkilesimlerinin olumlu yo6nde iligkisinden
dolay1 psikoloji alaninda desteklenmektedir (Luthans ve ark 2004, Gable and Haidt
2005). Psikolojik sermaye kavrami kisinin olay karsisindaki pozitif tutumunu ve
basarty1 istemesinin yaninda bireysel sagligi da olumlu yonde etkiledigi bulunmustur
(Fredrickson 2001, Gable and Haidt 2005, Peterson, Luthans, Avolio, Walubwa and
Zhang 2011).

Psikolojik sermaye Luthans, Youseff ve Avolio tarafindan su sekilde tanimlanmistir;
“Psikolojik sermaye bireyin zorlu gorevleri basariyla yerine getirmek i¢in gerekli
cabay1 gostermede kendine glivenmesi, mevcut durumda ve gelecekte basarili
olacagina inanmasi, basarili olmak i¢in yolunda devam etmek ve gerektigi durumlarda
yeni yollara bagvurmasi ve problemlerle karsilastiginda basariya ulagsmak i¢in ayakta
kalmast gibi 6zelliklerle nitelendirilen psikolojik durumudur.” Psikolojik sermayeyi

ayiran Ozellikleri merkezinin teori, arasgtirma ve gecerli 6lgme olmasidir.



Psikolojik sermaye sirket calisanlarinin performanslarini da olumlu yo6nde
etkilemektedir. Giintimiizde sirketler, ¢alisanlarinin zayif yonlerini gérmek ve onlar

tizerinde durmak yerine bireylerin giiglii yonlerine yonelmektedirler (Avey et al 2009).

Psikolojik sermaye kavrami yeni bir kavram oldugu i¢in Luthans ve ark.'lar1 tarafindan
anlagilabilirliginin arttirllmas1 amaciyla karsilastirilabilir  diger benzerliklerle
iliskilendirmislerdir. Bu yapilar: ekonomik sermaye i¢in "sahip oldugunuz sey", insan
sermayesi anlamma i¢in "bildiginiz sey", sosyal sermaye i¢in "tanimadiginiz" ve

psikolojik sermaye igin ise "kimsiniz" seklindedir (Luthans et al 2007).

Artik ekonomik sermaye ile birlikte insan sermayesinin de 6nemi fark edilmektedir.

Insan kavrami, ¢alisanlar1 ifade etmektedir (Luthans et al 2004).

"Ne biliyorum?" sorusuna yanit arayan beseri sermayenin ve "kimi biliyorum?"
sorusuna yanit arayan sosyal sermaye psikolojik sermaye kavramini olusturur ve diger
sermaye tiirlerinden farkli olarak bireyin "ben kimim?" ve "ne olacagim?" seklindeki
sorular1 sorarak kisinin kendini tanimasma yardimci olur (Luthans et al 2006).

Psikolojik sermaye:

- Zorlu gorevlerde basariya ulasmak i¢in gerekli ¢abay1 gostermeyi saglayacak giivene

ya da bagka bir deyisle 6z yeterlilige sahip olma,

- Simdiki zamanda ve gelecekte basarili olabilme ihtimaline dair pozitif yonde beklenti

ya da bagka bir deyisle iyimser olma,

- Hedeflere ulagma noktasinda azimli olma ve basarty1 elde etmeye doniik yeni yollara

yonelebilme ya da baska bir deyisle umut etme,

- Problemlerle ya da olas1 sikintilarla yiiz yiize kalindiginda kendini toparlayabilme ve
bu noktada israrc1 bir tutum sergileyebilme ya da bagka bir deyisle dayanikli
olabilmeyi barindirir. (Keser ve Kocabas 2014).

Insan kaynaklarmin anlagilmasi ve yonetilmesi konusunda yeni bir bakis agisi ve

getiren psikolojik sermaye su 6zelliklere sahiptir (Polatg1 2014):

- Psikolojik sermaye, beseri sermayeden daha fazlasini ifade etmektedir.
- Psikolojik sermaye, sosyal sermayeden daha fazlasini ifade etmektedir.

- Psikolojik sermaye pozitiftir.



- Psikolojik sermaye essizdir.

- Psikolojik sermaye teori ve arastirma tabanlidir.

- Psikolojik sermaye 0l¢iilebilirdir.

- Psikolojik sermaye durum temellidir, bu nedenle gelistirilebilirdir.

- Psikolojik sermaye is performansi {izerinde etkilidir.

Ozetle psikolojik sermaye, kurumlarin gelisebilmesi igin bireylerin perfoormansinda
onemli rol oynamakta ve bireylerin bakis agilarini degistirecek katkilar saglamaktadir

(Luthans et al 2008).

2.3.2. Psikolojik Sermayenin Temel Bilesenleri

OZYETERLILIK

Calsanlanin belli ¢iktilara ulasabilmek
igin sahip oldugu bilissel kaynaklar
harekete gecirme yetenedine olan >

inanci

UMUT

Calisanin, hedeflenine ulasabilmek igin

sahip oldugu irade guci ve yol hartasi POZITIF PSIKOLOJIK SERMAYE

Ozgiin

S>> Qlculebilir

iYIMSERLIK o
Gelistirilebilir

icsel, kalici ve devamii hissedilen

sorunlan, olumlu olaylara baglayarak Performans iizerinde etkili
aciklayan bir yapiya sahip olma -

PSIKOLOJIK DAYANIKLILIK

Sikintil surecler, basansizlik ve hatta
bunaltict durumlann dstesinden
gelebilmek icin topaanma gici -

Kaynak: Luthans, F., & Youssef, C. M. (2004). Human, social, and now positive psychological capital management: Investing
in people for competitive advantage. Organizational Dynamics, 33(2), 143-160.

2.3.2.1. Oz Yeterlilik

Oz yeterlilik psikolojik sermayenin dért alt boyutu i¢inde en ¢ok bilgi birikimi olusan,
deneysel aragtirmalara acik olan ve en fazla yapilandirilmis boyut olarak akrsimiza
cikmaktadir (Luthans et al 2007). Oz yeterlilik, kisinin bir gdrevi yerine getirebilme
giiciine iliskin inancidir (Bandura 1997). Bireylerin yeteneklerini kullanmalarindaki



kendilerine duydugu inang olarak da tanimlanmistir (Wood and Bandura 1989).
Kisilerin zor sartlar altinda bile kendi motivasyonunu, bilissel kaynaklarini nasil

kullandig1 ve bunu kullanirken kendine duydugu inangtir (Wood and Bandura 1989).

Oz yeterlilik, zorlayict gérevleri kabullenmede ve bu gorevleri yaparken kendi
gelismis 6zelliklerini kullanmada bireyleri tesvik eder. Bu hedefleri izlemede kisiyi
cesaretlendirip, enerji verirken, bunlar1 gergeklestirmede gerekli olabilecek zamani ve
zorlu ¢alismayr yaptirtir. Herhangi bir giicliikle karsilasildiginda ise vazge¢cmeme

konusunda bireyi cesaretlendirir (Luthans et al 2007).

Ozgiiveni (6zetkinlik) yiiksek insanlar1 diger insanlardan ayiran 5 temel 6zellik

bulunmaktadir:

1. Kendileri i¢in yiiksek hedefler koyarlar ve zor gorevlere girisirler.

2. Meydan okumalar1 hos karsilar ve bunda basarili olurlar.

3. Yiiksek i¢sel motivasyona sahiptirler.

4. Hedeflerini gerg¢eklestirmek i¢in gerekli ¢abayr gosterirler.

5. Zorluklarla yiizlestiklerinde, azimle devam ederler (Luthans et al 2007).

2.3.2.2. Umut

Umut kavrami, basarili hedef yonlii kararlilik gostermek ve hedefe ulasmak igin
planlama yapma yeteneginden karsilikli olarak ortaya ¢ikan bilissel bir durum olarak
tanimlanmaktadir (Snyder et al 1991). Fakli bir tanimda kisiyi, bir amaca ulagmasinda

stiriikleyen gii¢ ya da daha dogru bir ifadeyle itici gii¢ olarak tanimlanmustir.

Bu kavram pozitif sermaye kavrami i¢in 6nemli bir faktordiir. Umut kavraminda kisi
hedefine ulasmaya calisirken basar1 ile karsilagirsa pozitif duygular yasarken,
basarisizlik ile karsilasirsa negatif duygular yasamaktadir. Umudun 6nemi burada
ortaya ¢ikmaktadir. Umut seviyesi yiiksek olan kisiler bulunduklar1 durumda ¢6ziim
araken, diisik olan kisiler diisiincelerinin olumsuz etkisinde kalip harekete

gecememektedirler (Snyder et al 1991).

2.3.2.3. lyimserlik
Dért alt boyuttan biri olan iyimserlik kavrami su sekilde tanimlanabilir: Tyimser

bireyler, gelecekte olumlu ve arzuladiklari seylerin gerceklesmesini bekleyen,
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kotiimser kisiler ise, hep olumsuz diisiinceler i¢cinde olan ve istemedikleri seylerin

gerceklesecegine inanan bireyler olarak tanimlanmaktadir (Luthans et al 2007).

Iyimserlik, Seligman tarafindan yiikleme sekliyle agiklanmaktadir. Iyimserler,
genellikle olumlu ylikleme yaparlarken, baslarina gelen olumlu olaylari i¢sel, kalict ve
genel sebeplerle; olumsuz olaylart ise dissal, degisken ve 0Ozel sebeplerle

aciklamaktadirlar (Karacaoglu ve ince 2013).

Psikolojik sermayede basarili olmanin gerekliliklerinden biri olan iyimserlik, bireyin
herhangi bir engelle karsilastiginda bakis acisini1 olumlu yonde etkileyerek basariya
ulagsmasini destekler (Beal, Stavros and Cole, 2013, Luthans, Avolio, Walumbwa and
Li, 2005). Dolaysiyla iyimser bireylerin kotiimser bireylerden daha basarili
olduklarini, zorluklarla daha ¢abuk miicadele edebildikleri s6ylenebilir (Peterson and
Seen 2002).

2.3.2.4. Psikolojik Dayamkhihk

Dayaniklilik, zorluklar, catismalar, basarisizlik ve pozitif olaylar, gelismeler ya da
artan sorumluluklar karsisinda kendi kontroliinii saglayan, zaman igerisinde
degisebilir, bireysel ve cevresel faktorlerin etkisiyle gelistirilebilir pozitif psikolojik
kapasitedir (Luthans and Youssef 2007, Avey, Luthans and Jensen 2009).
Dayanikliliga 6zgii durumlar bir engelle karilasildiginda adapte olunmaya ¢alisilmak

ve beraberinde gelisen olaylar olarak bilinir (Luthans, Morgan and Avolio 2015).

Bireylerin negatif olaylara yonelik kendilerini adapte etmeleri, var olan durumdan en
kolay ve hizli sekilde ¢ikabilmeleri ve bu durumlarda problem ¢6zme becerilerini etkin

bir sekilde kullanmalar1 olarak da tanimlanabilmektedir (Luthans and Youssef 2007).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. ARASTIRMANIN AMACI VE TiPi

Arastirma, fabrika calisanlarinin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin is
kazas1 olusumuna etkisinin incelenmesi amaci ile tanimlayic1 olarak

gergeklestirilmistir.
3.2. ARASTIRMANIN ETiK BOYUTU

Arastirma hem bilimsel hem de etik ilkelere dikkat edilerek yiiriitiilmistiir.
Arastirmanin etik onayr veri toplanmadan once Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan alimmistir (Ek 1).
Arastirmaya katilmada goniilliiliik ilkesi esas alinmistir ve ¢aligmaya katilmayi kabul
eden bireylere caligmanin amaci anlatilmistir. S6zIii bildiri ve yazili izin alindigina
dair Goniillii Olur Formu ekte yer almaktadir (Ek 2). Bireylere kendilerinden alinan
bilgilerin yalnizca anketi uygulayan tarafindan degerlendirilecegi, anket formunu
doldurduklarinda fabrikadaki gorevlerinde herhangi bir degisme olmayacagi ve
kayitlarin gizli tutulacagina dair giivence verilmistir. Arastirmada kullanilan Epworth
Uykululuk Olgegi igin Tiirkce gegerlik ve giivenilirligini yapan Agargiin ve ark. adina
Agargiin'den (Ek 3), Psikolojik Sermaye Olgegi i¢in gegerlik ve giivenilirligini yapan

Basim ve Cetin adina Basim'dan (Ek 4) gerekli izin alinmastir.
3.3. ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN

Bu arastirma 15.05.2016 ve 31.07.2016 tarihleri arasinda, traktor emniyet kabini yapan

bir anonim sirket calisanlari ile yiiriitilmiistiir.
3.4. ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEMIi

Arastirma i¢in gerekli izinlerin alinmasinin ardindan ¢aligmanin yapilacagi kurum ile

goriisiilmiis, kurumda kadrolu (kalici) calisan toplam 1200 birey oldugu bilgisine
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ulagilmistir. Aragtirmanin evrenini 15.05.2016 ve 31.07.2016 tarihlerinde kurumda
kadrolu 1200 kisi olusturmustur. Calismada 6rneklem se¢imine gidilmemis olup,
arastirmanin evreninden goniilliiliik esasina gore arastirmaya katilmak isteyen 691
calisan aragtirmanin Orneklem grubunu olusturmustur. Ancak 33 calisan anket
formlarinin doldurulmasi esnasinda ¢alismaya katilmaktan vazgectigini belirtmis, bu
anketler calisma dis1 birakilmistir. Bdylece bu arastirma toplam 658 birey ile

tamamlanmustir.

3.4.1. Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri
1- Calismanin yapildig1 kurumun kadrolu ¢alisan1 olmak,
2- Calismaya katilmay1 kabul etmek,
3- 18 yasini1 doldurmus olmak.

3.4.2. Arastirmaya Dahil Edilmeme Kriterleri
1- Goniillilik esasina gore caligmaya katilmayi kabul etmeyenler bireyler,
2- Calismanin yapildig1 kurumun kadrolu ¢alisan1 olmamak (stajyer ve ya
goniillii 6grenci),

3- 18 yasindan kiiciik olmak.

3.5. VERILERIN TOPLANMASINDA KULLANILAN ARACLAR

Bu ¢alismada kullanilan veri toplama araclar1 sunlardir;

- Gortisme Formu (Ek 5)
- Epworth Uykululuk Olcegi (Ek 6)
- Psikolojik Sermaye Olgekleri (Ek 7).

3.5.1. Goriisme Formu

Bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerini, mevcut olan hastaliklarini, ¢aligma
stirelerini, hangi is kolunda calistiklarini, su anda ¢aligtiklart isleri ile ilgili egitim alip
almadiklarini, is kazas1 gegirme ve isyerinde olan bir kazadan dolayi 6ziirliiliikleri olup

olmadigimi degerlendirmek tizere literatiir dogrultusunda olusturulmus olan form, agik
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ve kapali uglu 27 sorudan olusmaktadir. Goriisme formu yiiz yiize gériigme yontemi

ile uygulanmustir.

3.5.2. Epworth Uykululuk Ol¢egi

1991 yilinda Dr. Murray Johns tarafindan gelistirilen EUO giindiiz asir1 uyku egilimini
saptamak i¢in kullanilmaktadir. Olgek uykunun niteliksel ve niceliksel olarak
Olciilmesine yonelik olarak gelistirilen, uygulama ve degerlendirmesi basit, kolay ve
anlagilir olan, tim giin boyunca uykunun degerlendirilmesinde énemli bir yere sahip
6z-bildirim o6lgeklerindendir. Olgegi diger dlgeklerden ayiran ozelligi; hedefinin
yalnizca uykululugun giinliik 6zel durumlar ve 6zel zaman dilimleri igerisinde

degerlendirilmesi degil, glindiiz uykululugunun genel diizeyinin dl¢lilmesidir.

Olgegin Tiirkge gegerligi ve giivenilirligi 1996 yilinda Agargiin ve ark. tarafindan
calisilmigtir. Genel uykululuk diizeyini degerlendirmede gegerli ve giivenilir bir dlgek
oldugu ve Tirkiye'de uyku ve uyku bozukluklartyla ilgili c¢alismalarda
kullanilabilecek, 8 sorudan olusan gecerli ve giivenilir bir test oldugu belirtilmistir.
(Agarglin, Cilli, Kara, 1996, Miletin and Hanly, 2003, Tasali, Van Cauter and
Ehrmann, 2006).

EUQO'de giinliik yasamda var olan;

v" Oturuyor ve okuyorken,

Televizyon seyrediyorken,

Toplanti, tiyatro vb. gibi halka agik bir yerde pasif bir sekilde otururken,
Bir tasitta araliksiz bir saat yolcu olarak seyahat ederken,

Ogleden sonra sartlar uygun oldugunda dinlenme amaciyla uzandigmnizda,
Oturuyor ve birisiyle konusuyorken,

Alkolsiiz bir 6gle yemeginden sonra sakin bir ortamda otururken,

NS N N N N N

Trafik birkag¢ dakikaligina tikanmis ve siz arabadayken.

Yukarida belirtilen sekiz farkli durumda uykuya dalma olasiligini en iyi ifade eden

derecelendirmeyi bireyin belirtmesi istenir. Bu dereceler sunlardir;

v Uykuya dalma/uyuklama olasiligim hig¢ yok,
v" Onemsiz diizeyde var,

v" Orta diizeyde var,

14



v’ Yiiksek diizeyde var.

Uykuya dalma/uyuklama olasiligim hi¢ yok derecesi 0 puan, dnemsiz diizeyde var
derecesi 1 puan, orta diizeyde var derecesi 2 puan, yiiksek diizeyde var derecesi 3 ile
puanlanir. Olgekten alinabilecek skor 0-24 araligindadir. Degerlendirmede her bir
durum i¢in alinan puanlar toplanir. Genel EUO skoru, 10 ve 10 puandan yiiksekse asir1

giindiiz uykulugunun varligindan soz edilebilir (Agargiin ve ark 1996).

3.5.3. Psikolojik Sermaye Olg¢egi

Calismamizda kullanilan PSO 2007 yilinda Luthans, Youssef ve Avolio tarafindan is
gorenlerin psikolojik sermaye diizeylerini tespit etmek amaciyla gelistirilmigtir
(Luthans, Avolio, Avey and Norman 2007). Olgegin iilkemize uyarlama calismalari
235 alt ve orta seviye yonetici ile 2012 yilinda Basim ve Cetin tarafindan yapilmistir
(Bastm ve Cetin 2012). Olgek psikolojik sermayeyi agiklayan iyimserlik, psikolojik
dayaniklilik, umut ve 6z yeterlilik adli 4 alt boyuttan ve toplam 24 maddeden

olusmaktadir. Olgegin alt boyutlarina ait soru numaralar1 Tablo 1'de gdsterilmistir.

Tablo 1: PSO Alt Boyutlar

ALT BOYUTLARI SORU NUMARASI
Iyimserlik 1*,9,11* 14,18, 19
Psikolojik Dayaniklilik 5,7,8% 10, 13, 22
Umut 2,6,12,17,20, 24
Oz Yeterlilik 3,4,15,16, 21, 23

* Isaretli maddeler ters puanlanmustir.
Kaynak: Cetin, F. ve Basim, H.N., 2012. Orgiitsel psikolojik sermaye: bir 6lgek uyarlama calismasi. Amme Idaresi Dergisi. 45

(1), ss. 121-137.

Olgekte altil1 Likert tiirii maddeler yer almis ve her madde “tamamen katiliyorum” (6),
“cok katiltyorum” (5), “oldukca katiliyorum” (4), “biraz katiliyorum” (3), “cok az
katiliyorum” (2) ve “hig¢ katilmiyorum” (1) seklinde ifade edilen altili derecelendirme
ile degerlendirilmistir. Olgegin kesme puani bulunmamakla birlikte 6lgekten alinan
yiiksek puanlar her bir boyuta iliskin iyimserligin, psikolojik dayanikliligin, umudun
ve 0z yeterliligin yiiksek olduguna isaret etmektedir (Basim ve Cetin 2012).

15



3.6. VERI TOPLAMA YONTEM VE SURECI

Aragtirma, uygulandigr birimlerdeki sorumlu kisilerden destek alinarak uygun
saatlerde yapildi. Veri toplama aract 15.04.2016-31.07.2016 tarihleri arasinda
kurumda calisan bireylere gerekli agiklama yapildiktan sonra uygulandi. Arastirmaci
anket uygulamasindan 6nce kendini tanitarak aragtirmanin amacini agikladi ve bireyin
Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu'nu imzalamasini sagladi. Calismaya katilmaya

onay veren bireyler ile anketler 12-15 dakikada yiiz ylize goriisiilerek uygulandi.

3.7. ARASTIRMANIN SINIRLILIGI

Bu ¢alisma tanimlayic tipte yiriitiildiigii i¢in ¢alisma sonuglart sadece bu 6rneklem
icin gecerlidir. Bu nedenle c¢alisma sonuglarim1 Tiirkiye'deki tiim fabrikalarda
calisanlara genellemek olanaksizdir. Ayrica bu ¢alismadaki veriler, veri toplama araci

olarak kullanilan 6l¢eklerdeki maddelerle sinirhidir.

3.8. VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Arastirmada elde edilen veriler bilgisayar ortamina aktarilarak veri kontrolii yapilmis
ve hatali girilen veriler anket formuna gore diizeltilmistir. Arastirma verilerinin
istatistiksel analizi SPSS 16.0 paket programinda yapilmistir. Tanimlayici istatistikler;
say1, yiizde, ortalama ve standart sapma ile degerlendirilmistir. Stirekli degigkenlerin
karsilagtirilmasinda verilerin normal dagilima uygunlugu Lilliefors“lu Kolmogorov-
Smirnov testi, histogram grafigi, normal dagilim egrisi, skewness ve kurtosis ile
saptanmis ve veriler bu dogrultuda analiz edilmistir. Arastirmada veri toplama aract
olarak kullanilan Epworth Uykululuk Olgegi (z=0,167, p=0,00<0,05) ve Psikolojik
Sermaye Olgegi (z=0,160, p=0,00<0,05) puanlarinin normal dagilama uymadig1
saptandig1 icin analizlerde grup ortalamalarinin karsilastirilmasinda; iki gruplu
karsilastirmalarda non-parametrik testlerden Mann Whitney U testi, ikiden daha fazla
gruplarin karsilagtirilmasinda Kruskal Wallis Varyans Analizi kullanilmistir. Yapilan
varyans analizinde fark bulunan gruplar Benforonni diizeltme testi ile belirlenmistir.

Parametreler arasi iligkilerin degerlendirilmesinde ise Spearman’s korelasyon analizi
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kullanilmistir.  Sonuglar %95°lik giiven araliginda, anlamlilik 0,05 diizeyinde

degerlendirilmistir.
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4. BULGULAR

4.1. ARASTIRMA GRUBUNDAKI BIREYLERIN TANITICI
OZELLIKLERINE ILISKIN BULGULAR

Bu boliimde arastirmaya katilan bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine ve is ile

ilgili 6zelliklerine iliskin bulgular1 yer almaktadir.

Tablo 2: Arastirmaya Katilan Bireylerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin
Dagilim

Ozellikler Ort+SD

Boy (m) 1,73+13,86

Kilo (kg) 75,39+14,39

Yas (yil) 31,17+7,29

Yas Gruplan Say1 %

18-30 yas 336 51,1
31 ve istii yas 322 48,9
Cinsiyet

Kadin 24 3,6

Erkek 634 96,4

Egitim Durumu

Ilkokul 123 18,7
Ortaokul 181 275
Lise 260 39,5
Onlisans 56 8,5
Lisans-Lisansustii** 38 58

Medeni Durum

Evli 226 34,3
Bekar 416 63,2
Diger** 16 24

Yasamilan Yer
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Koy 82 12,5

Kasaba 16 2,4

Sehir merkezi 560 85,1

Ekonomik Durum Algisi

Iyi 107 16,3
Orta 516 78,4
Koti 35 53

Ailede Diger Calisan Bireyler

Es 88 134
Cocuk 15 2,3
Ebeveyn 75 114
Kardes 465 70,7
Diger 15 2,3

Ailede Yasayan Birey Sayisi

1-3 kisi 350 53,2

4 ve tizeri kisi 308 46,8

Cocuk Sahibi Olma Durumu

Evet 382 58,1
Hayir 276 419
Cocuk Sayisi

1 ¢ocuk 176 46,1
2 ve lizeri gocuk 206 53,9
Aile Tipi

Cekirdek aile 536 81,5
Genis aile 98 14,9
Pargalanmuis aile 24 3,6
TOPLAM 658 100,0

*Bu grupta 2 kisi lisansiistii egitim mezunudur.

**Esi 6lmiis / bosanmis / ayri yastyor.

Calisma kapsamina alinan 658 bireyin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi Tablo

2’de gosterilmistir. Bireylerin yas ortalamasinin 31,17+7,29 oldugu, %>51,1’inin 18-
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30 yas grubunda oldugu ve %96,4’iiniin erkek oldugu saptanmistir. Bireylerin boy
uzunlugu ortalamasi1 1,73+13,86 m, kilo ortalamasi 75,39+14,39 kg olarak
bulunmustur. Calismaya katilan bireylerin %63,4 tiniin bekar, %39,5’inin lise mezunu
oldugu, %85,1’inin ise halen sehir merkezinde yasadigi saptanmistir. Evli olan
bireylerin %15,5'1 bekar olanlarin ise %83,3"i is kazasi gecirmistir (x?=16,75,
p=0,000). Bireylerin %81,5’1 ¢ekirdek aileye sahip oldugunu, %53,2’si ailede 1-3 kisi
yasadigini, %58,1°1 ¢cocuk sahibi oldugunu, %53,9’u 2 ve daha fazla ¢ocuga sahip
oldugunu, %78,4’ii ise ekonomik durumunu orta olarak algiladigini ifade etmistir. Is
kazas1 gegiren bireylerin ekonomik durumu incelendiginde ekonomik durumunu iyi
olarak belirtenlerin oraninin %6,0, orta olarak belirtenlerin oraninin %84,5, kotii

olarak belirtenlerin oraninin %9,5 oldugu bulunmustur (x2:9,95, p=0,000).
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Tablo 3: Bireylerin Sigara ve Alkol Kullanma Durumunun Dagilim

Ozellikler Say1 %

Sigara Kullanma Durumu

Evet 361 54,9
Hayir 264 40,1
Bazen 33 5,0
TOPLAM 658 100,0

Kullamlan Sigara Miktari

2-10 adet/giinde 33 9,1
11-20 adet/giinde 3 0,8
1 paket/giinde 310 854
1-5 paket/giinde 2 0,5
2 paket/giinde 15 4,2
TOPLAM 363 100,0

Alkol Kullanma Durumu

Evet 34 52

Hayir 493 74,9
Bazen 131 19,9
TOPLAM 658 100,0

Kullanilan Alkol Miktari

1 defa/haftada 11 31,4
2 ve Uistii defa/haftada 24 68,6
TOPLAM 35 100,0

Bireylerin  %54,9’unun sigara kullandigi, %5’inin ise bazen sigara kullandigi
saptanmistir. Sigara kullanan bireylerin  %85,4’ii glinde 1 paket sigara igmektedir.
Alkol kullanim1 incelendiginde, bireylerin %35,2’sinin alkol kullandigi, %19,9’unun
ise bazen alkol kullandig1 belirlenmistir. Alkol kullananlarin %68,9’u haftada 2 ve
daha fazla sayida alkol almaktadir (Tablo 3). Sigara kullanan bireyler ile is kazasi
gecirme durumu arasinda istatistiksel olarak anlamlilik bulunmamistir (x2=1,42,

p=0,490).
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Tablo 4: Bireylerin Kronik Bir Hastahg Olma ve Son U¢ Ayda fla¢ Almay:
Gerektiren Bir Hastaliga Sahip Olma Durumunun Dagilimi

Ozellikler Say1 %

Kronik Hastalik Olma Durumu

Evet 31 47
Hayir 627 95,3
TOPLAM 658 100,0

Sahip Olunan Kronik Hastaliklar

Hipertansiyon 4 12,9
Reflii 3 9,6
Hipertroidi 2 6,5
Migren 3 9,6
Diabetiis mellitiis 8 25,8
Astim 7 22,6
Sedef 2 6,5
Romatoid Artrit 2 6,5
TOPLAM 31 100,0

Son U¢ Ayda ila¢ Almayr Gerektiren Bir Hastalik Sahibi Olma Durumu

Evet 78 11,9
Hayir 580 88,1
TOPLAM 658 100,0

Son Ug¢ Ayda Ila¢ Almay1 Gerektiren Saglik Sorunu

Hipertansiyon 3 3,8
Otit 4 51
Grip-soguk algimligi 48 61,5
Siniizit 7 9,0
Astim 5 6,4
Mide tilseri 2 2,6
Romatizma 9 115
TOPLAM 78 100,0
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Calisanlarin %95,3 iiniin daha 6nce kronik bir hastaliga sahip oldugu, kronik hastaliga
sahip bireylerin %12,9’unun hipertansiyon, %9,6’sinin reflii, %6,5’inin hipertroidi,
%9,6’smin migren, %25,8’inin diyabetiis mellitiis, %22,6’sinin astim, %6,5’inin
sedef, benzer bigimde %6,5’inin ise romatoid artrit tanis1 aldig1 saptanmustir. Kronik
hastalig1 olan 31 kisiden %32,3"ii is kazas1 gecirmis, %67,7'si gecirmemistir (x?=11,009,
p=0,001). Son ii¢ ayda ilag almay1 gerektiren bir hastalik sahibi olan bireylerin orani
ise %11,9°dur. Son ii¢ ayda ila¢ almay1 gerektiren saglik sorunlari incelendiginde;
bireylerin %3,8’inin hipertansiyon, %5,1’inin otit, %61,5’inin grip-soguk alginhgi,
%9’unun siniizit, %6,4’tniin astim, %2,6’sinin mide tlseri, %11,5’inin ise romatizma

oldugu belirlenmistir (Tablo 4).
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Tablo 5: Bireylerin Daha Once Calistiga Is ile Tlgili Ozellikler

Ozellikler Say1 %
Daha Once Cahsilan Is Kolu

Yem sanayisi 52 7,9
Serbest meslek 274 41,6
Thracat 15 2,3
Idari hizmetler 32 49
Kaynakhane 71 10,8
Kaliphane 28 4,3
Elektrik igleri 9 14
Dogalgaz 8 1,2
Montaj 23 35
Lojistik 4 0,6
Depo gorevlisi 9 1,4
Otomotiv sanayisi 19 2,9
Polyester 2 0,3
Motor bakim onarim 7 1,1
Daha 6nce hi¢ ¢alismadim 105 16,0
TOPLAM 658 100,0
Daha Once Cahsilan Siire

1-6 ay 44 8,0
7-12 ay 46 8,5
13-24 ay 70 12,6
25 ay ve Ustil 393 70,9
TOPLAM 553 100,0

Calismaya katilan bireylerin daha once %41,6’s1 serbest meslekte, %10,8’1
kaynakhane islerinde, %7,9’u yem sanayisinde, %4,9’u idari islerde, %4,3’l kaliphane
islerinde, %2,9’u ise otomotiv sanayisinde ¢alismakta olup, %16’s1 daha 6nce hig
calismadigini belirtmistir. Daha 6nce ¢alisan bireylerin %70,9’unun ise 25 ay ve {isti

stiredir ¢alistig1 saptanmustir (Tablo 5).
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Tablo 6: Arastirmaya Katilan Bireylerin Halihazirdaki isi fle flgili Ozelliklerinin
Dagilim

Ozellikler Say1 %

Calisma Sekli

Vardiyali 69 10,5
Vardiyasiz 589 89,5
Cahisilan Is Kolu

Idari isler departmam 81 12,3
Uretim departmani 540 82,1
Bakim departmant 17 2,6
ARGE departmani 20 3,0
iste Cahisilan Siire

1-3 hafta 268 40,7
1-6 ay 96 14,6
7-11 ay 56 8,5
1-3 yil 99 15,0
4-6 y1l 89 13,5
7-10 yil 22 33
10 y1l ve iizeri 28 4,3
Giinliik Caliyma Saati

6-9 saat 324 49,2
10 ve Ustii saat 334 50,8
Haftahk Calisma Saati

30-45 saat 331 50,3
46 ve Usti saat 327 497

Calisilan Is ile Tlgili Herhangi Bir Egitim Alma Durumu

Evet 418 63,5
Hayir 240 36,5
TOPLAM 658 100,0
Egitimin Alindig1 Yer

Lise 66 15,8
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Crraklik egitim merkezi 70 16,8
Bu igyerinde 230 55,0
Universite 35 8,4
Staj 17 4,0
TOPLAM 418 100,0
Uyku Diizeni

Her giin diizenli 8 saat 71 10,8
Siklikla 8 saat 38 58
Her giin diizenli 6-8 saat 356 541
Siklikla 6-8 saat 131 19,9
Diger 62 9,4
TOPLAM 658 100,0

Tablo 6’da aragtirmaya katilan bireylerin isi ile ilgili 6zelliklerinin dagilimi yer
almaktadir. Aragtirma kapsamina alinan bireylerin halen ¢alistig1 is ile ilgili 6zellikleri
incelendiginde; bireylerin %89,5’inin vardiyasiz ¢alistigl, %12,3’iiniin idari islerde,
%82,1’inin tiretim departmaninda, %2,6’sinin bakim departmaninda, %3’iiniin ise
ARGE (proje) departmaninda calistigr belirlenmistir. Vardiyali ¢alisan bireylerin
%8,3'li, vardiyasiz calisanlarin ise %91,7's1 is kazas1 gecirmistir. Bireylerin iste
calisma siirelerine bakildiginda; %40,7’sinin 1-3 haftadir bu isyerinde c¢alistigi
saptanmistir. Dolayisiyla aragtirma kapsamindaki bireylerin yartya yakin bir oraninin
bu igyerinde yeni ¢alisan bireyler (bir aydan daha az) oldugu s6ylenebilir. Bireylerin
%50,8’1 glinde 10 ve Ustii saat ve %50,3’1 haftada 30-45 saat ¢alismaktadir. Daha 6nce
calistiklart is ile ilgili egitim alan bireylerin oran1 %63,5°dir. Bireylerin %55°i is ile
ilgili egitimi caligtiklar1 bu igyerinde aldigini belirtmistir. Uyku diizeni incelendiginde;

bireylerin %54,1’inin her giin diizenli 6-8 saat uyudugu saptanmustir.
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Tablo 7: Bireylerin is Kazas1 Ge¢cirme Durumu ile ilgili Ozellikleri

Ozellikler Say1 %

is Kazas1 Gecirme Durumu (Daha dnce ve halen calisti3 iste)

Evet 84 12,8

Hayir 574 87,2

Is Kazas1 Nedeniyle Hastaneye Yatma Durumu

Evet 23 3,5

Hayir 635 96,5

Hastanede Yatma Giin Sayisi

1-3 giin 13 56,5
4-10 giin 5 21,7
11 giin ve tizeri 5 21,7
TOPLAM 23 100,0

Is ile flgili Bir Nedenden Dolayi Oziirliiliik Sahibi Olma

Evet 9 14

Hayir 649 98,6

Is ile Tlgili Bir Nedenden Dolay1 Bir Uzvun Kaybedilme Durumu

Evet 6 1,0
Hayir 652 99,0
TOPLAM 658 100,0

Bireylerin 15 kazas1 ge¢irme durumu ile ilgili 6zellikleri Tablo 7°de verilmistir.
Calisanlarin %12,8’idaha 6nce ve halen galistigi ortamda bir is kazasi gegirmistir.
Bireylerin %3,5’1 is kazasi1 nedeniyle hastanede yatmakta olup, %56,5’i 1-3 giindiir
hastanede yatarak tedavi gordiigiinii belirtmistir. Bireylerin %1,4 {iniin is ile 1lgili bir
nedenden dolay1 oziirliiliikk sahibi oldugu, %1 inin ise is ile ilgili bir nedenden dolay1

bir uzvunu kaybettigi saptanmaigtir.
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4.2. BIREYLERIN EPWORTH UYKULULUK OLCEGi PUAN
ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLER VE 1S
OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA iLiSKiN BULGULAR

Bu béliimde, arastirma kapsamina alinan bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi puan
ortalamalarinin sosyo-demografik 6zellikler ve is 6zelliklerine gére dagilimina iliskin

bulgular1 yer almaktadir.

Aragtirmada veri toplamak amaciyla kullanilan Epworth Uykululuk Olgegi

puanlarinin tanimlayici 6zellikleri Tablo 8’de verilmistir.

Tablo 8: Arastirmaya Katilan Bireylerin Epworth Uykululuk Olcegi Puanlarinin
Tanimlayic1 Ozellikleri

Asagidaki grafikte bireylerin EUO puan ortalamasmnin dagilimi gsterilmistir.

0-9 puan 569 90,6
10-24 puan 62 9,4
Toplam Puan Ortalamasi (ort+SD) 3,86+4,00

“y

M 0-9 puan M 10-24 puan

Grafik 1: Bireylerin EUO Puan Ortalamasinin Dagilimi

Epworth Uykululuk Olgegi’ne gore giindiiz uykululuk 6lgek puami 0-9 arasinda
olanlarin oran1 %90,6 iken, 10-24 arasinda olanlarin oran1 %9,4 olarak saptanmistir
(Tablo 8) (Grafik 1). Arastirmaya katilan bireylerin %9,4’linde asir1 giindiiz
uykululugu bulunmustur. EUO puan ortalamas1 3,86+4,00 olup, bu arastirmanin

orneklem grubu icin toplam Cronbach alfa katsayisi ise 0,79 olarak bulunmustur.
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Tablo 9: Bireylerin Epworth Uykululuk Olcegi Puan Ortalamalarinin Bazi
Sosyo-demografik Ozelliklere Gore Dagilinm

Ozellikler (n=658) Epworth Uykululuk Olcegi Onemlilik Testi
Puani
X+ SD
Yas grubu
18-30 yas 4,22+3,98 z=3,132
31 ve iistii yas 3,49+3,96 p=0,002*
Cinsiyet
Kadin 7,16+4,00 z=-4,370
Erkek 3,74+3,95 p=0,000*

Egitim Durumu

Ilkokul 3,72+0,33

Ortaokul** 4,254+0,31 KW=36,453
Lise 3,70+0,22 p=0,000*
Onlisans 4,11+0,55

Lisans 4,28+0,69

Medeni Durum

Evli 4,20+4,18 KW=2,151
Bekar 3,69+3,93 p=0,341
Diger*** 3,43+2,70

Cocuk Sahibi Olma Durumu

Evet 4,35+4,11 z=3,91
Hayir 3,51+3,88 p=0,002*
Cocuk Sayis1

1 ¢ocuk 3,53+3,83 z=0,978
2 ve lizeri gocuk 3,49+3,93 p=0,695

Ekonomik Durum Algisi

Iyi 3,86+4,07 KW=0,582
Orta 3,84+3,94 p=0,748
Koti 4,22+4,00
Aile Tipi
Cekirdek aile 3,96+4,00 KW=4,882
Genis aile 3,36+4,21 p=0,087
Pargalanmis aile 3,62+2,93

*p<0.05

**Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi ile yapilan incelemede fark olusturan grup.
***egi olmiis/ bosanmig / ayri yasiyor.

KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi., z= Mann Whitney U testi.
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Arastirmaya katilan bireylerin  EUO puan ortalamalarinin  sosyo-demografik
ozelliklerine gore dagilimi Tablo 9’da yer almaktadir. Tablo 9’da goriildiigii tizere 18-
30 yas grubundaki bireylerin EUO puan ortalamas1 4,22+3,98, 31 yas ve iizeri olan
bireylerin 3,49+3,96 olarak saptanmistir. Yas gruplari ile EUO puan ortalamalar

arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05).

Kadinlarin EUO puan ortalamas1 7,16+4,00 olup, erkeklerin ise 3,74+3,95 olarak
anlamli bi¢imde daha diisiik olarak saptanmistir (p<0,05).

Bireylerin egitim durumuna gore; EUO puan ortalamasimin lisans mezunun olanlarda
4,28+0,69 olarak bulunmustur. Ogrenim diizeyi ortaokul, dnlisans ve iizeri olan
bireylerin EUO puan ortalamas1 diger iki guruba gore anlamli derecede farkl
bulunmustur (p<0,05). Bu farkliliklarin anlamliliklarinin incelenmesi i¢in ikiserli
gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testleri yapilmis ve bu
farkliligin sadece ortaokul ile lise grubu arasinda ortaokul grubundan kaynaklandig

bulgusuna ulagilmistir.

Evli bireylerin EUO puan ortalamas1 4,20+4,18 olup, bekar ve diger (esi 6lmiis/
bosanmig/ayr1 yasiyor) gruptaki bireylere gore daha yiiksek olmasina karsin, bu farkin
istatistiksel olarak anlamli olmadigi saptanmistir (p>0,05).

Cocuk sahibi olan bireylerin EUO puan ortalamasinin 4,35+4,11 oldugu saptanmuistir.
Bireylerin ¢ocuk sahibi olma durumu ile EUO puan ortalamalar1 arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). Bireylerin ¢ocuk sayist ile EUO
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir

(p>0,05).

Gelirini kotii olarak algilayan bireylerin EUO puan ortalamasi ise 4,22+4,00 olarak
bulunmustur. Gelir durumu algis1 kotii olan bireylerin EUO puan ortalamasi gelirini
orta ve iyl algilayanlara gore yiiksek olmasina ragmen, bu farkin istatistiksel olarak

anlamli olmadigi saptanmstir (p>0,05).

Cekirdek aileye sahip olan bireylerin EUO puan ortalamasi 3,96+4,00 olarak
bulunmustur. Bireylerin sahip oldugu aile tipine gére EUO puan ortalamalar: arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmustir (p>0,05).
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Tablo 10: Bireylerin Epworth Uykululuk Olcegi Puan Ortalamalarinin Sigara ve
Alkol Kullanimina Gore Dagilim

Epworth Uykululuk Onemlilik

Ozellikler (n=658) Olgegt Puam Testi
X+ SD

Sigara Kullanma Durumu
Evet 3,74+4,00
Hayir 3,89+3,19 KW=3,257
Bazen 4,93+4,78 p=0,196
Alkol Kullanma Durumu
Evet 3,29+3,75
Hayir 3,79+3,93 KW=2,459
Bazen 4,29+4 31 p=0,292

KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi.

Bireylerin EUO puan ortalamalarmin sigara ve alkol kullanimina gére dagilimi Tablo
10°da verilmistir. Bazen sigara kullanan bireylerin EUO puan ortalamasinin 4,93+4,78
oldugu, yapilan istatistiksel analiz sonucu sigara kullanma durumuna gére EUO puan
ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi saptanmistir
(p>0,05).

Bazen alkol kullanan bireylerin EUO puan 4,29+4,31 oldugu, yapilan istatistiksel
analiz sonucu alkol kullanma durumuna gére EUO puan ortalamalari arasindaki farkin

istatistiksel olarak anlamli olmadigi saptanmistir (p>0,05).

31



Tablo 11: Bireylerin Epworth Uykululuk Q!gegi Puan Ortalamalarmin Kronik
Bir Hastaliga Sahip Olma Durumu Ile Son U¢ Ayda Ila¢ Almay1 Gerektiren Bir
Hastaliga Sahip Olma Durumuna Goére Dagilim

Epwort“h
Ozellikler (n=658) Uykul;::;lo e Onemlilik Testi
X+ SD
Kronik Hastalik Olma Durumu
Evet 4,09+3,86 z=0,607
Hayir 3,85+4,01 p=0,544
Son Ug Ayda Ila¢ Almay1 Gerektiren Bir Hastaliga Sahip Olma Durumu
Evet 5,75+4,53 z=-4,680
Hayir 3,61+£3,85 p=0,000*

*p<0.05
KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi.

z= Mann Whitney U testi.

Bireylerin EUO puan ortalamalarmin kronik bir hastaliga sahip olma durumu ile son
li¢ ayda ilag almay1 gerektiren bir hastaliga sahip olma durumuna gére dagilimi Tablo
11°de yer almaktadir. Tan1 koyulmus kronik bir hastali§a sahip olan bireylerin EUO
puan ortalamasinin 4,09+3,86 oldugu bulunmustur. Bireylerin tan1 koyulmus herhangi
bir kronik hastaligi olma durumuna gére EUO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadigi belirlenmistir (p>0,05).

Son ti¢ ay i¢inde ilag almay1 gerektiren herhangi bir saglik sorunu yasayan bireylerin
EUO puan ortalamasinin 5,75+4,53 oldugu belirlenmistir. Yapilan istatistiksel analiz
sonucu son {i¢ ay i¢inde herhangi bir saglik sorunu yasayan ve yagamayan bireylerin
EUO puan ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu

saptanmistir (p<0,05).
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Tablo 12: Bireylerin Epworth Uykululuk Olcegi Puan Ortalamalarinin

Ozelliklerine Gore Dagilimi

Is

Epworth Uykululuk Onemlilik Testi
Ozellikler (n=658) Gl
X+ SD
Calisma Sekli
Vardiyali 5,13+4,52 z=3,181
Vardiyasiz 3,03+3,73 p=0,012*
Calisilan Is Kolu
Idari isler departmani** 5,19+3,96
Uretim departmant 3,62+3,93 KW=16,636
Bakim departmani 3,94+3,78 p=0,001*
ARGE departmani 4,90+5,02
Calisilan Siire
1-3 hafta 3,72+3,89
1-6 ay 4,00+4,29
7-11 ay** 4,77+4,14 KW=19,550
1-3 yil 3,0243,32 =Lt
4-6 yil 4,39+4,59
7-10 y1l 3,31£3,43
10 y1l ve iistii 4,46+4,80
Giinliik Calisma Saati
6-9 saat 3,80+3,93 z=-0,468
10 ve iistii saat 3,92+4,07 p=0,640
Haftahk Calisma Saati
30-45 saat 3,97+4,03 z=0,637
46 ve listii saat 3,75+3,97 p=0,524
is Kazas1 Gegirme Durumu
Evet 5,63+4,60 z=-0,768
Hayir 3,05+3,68 p=0,003*
*p<0,05

**Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi ile yapilan incelemede fark olusturan grup.

KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi, z= Mann Whitney U testi.
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Arastirmaya katilan bireylerin EUO puan ortalamalarinin is 6zelliklerine gore dagilimi
Tablo 12’de sunulmustur. Vardiyali calisan bireylerin EUO puan ortalamasi
5,13+4,52, vardiyasiz ¢alisan bireylerin ise 3,03+3,73 olup anlamli bi¢imde daha
diisiik oldugu saptanmustir (p<0,05).

Bireylerin calistiklar1 departmana gore; EUO puan ortalamasinin idari islerde galisan
bireylerde 5,19+3,963, iiretim boliimiinde ¢alisanlarda 3,62+3,93, bakim boliimiinde
calisanlarda 3,94+3,78 ve ARGE bolumiinde calisanlarda ise 4,90+5,02 olarak
bulunmustur. Idari isler ve ARGE béliimiinde calisan bireylerin EUO puan
ortalamalarinin diger boliimlerde ¢alisanlara gore anlamli derecede farkli bulunmustur

(p<0,05).

Halen bu isyerinde 1-3 haftadir ¢alisanlarin EUO puan ortalamasi1 3,72+3,89, 7-11
aydir calisanlarin 4,77+4,14, 10 y1l ve tizeri siiredir ¢alisanlarin ise 4,46+4,80 olarak
belirlenmistir. Bulgular genel olarak incelendiginde bu isyerinde ortalama 1 yil ve
lizeri siiredir calisan bireylerin EUO puan ortalamalarmin diger gruplara gore

istatistiksel olarak anlamli bigimde daha yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,05).

Giinde 10 saat ve iizeri ¢alisan bireylerin EUO puan ortalamasinin 3,92+4,07 oldugu,
yapilan istatistiksel analiz sonucunda giinliik ¢alisma saatine gére EUO puan
ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi saptanmistir

(p>0,05).

Haftada 30-45 saat calisan bireylerin EUO puan ortalamasinin 3,97+4,03 oldugu,
yapilan istatistiksel analiz sonucunda haftalik g¢alisma saatine gére EUO puan

ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi belirlenmistir

(p>0,05).

Is kazas1 gegirmis bireylerin EUO puan ortalamas1 5,63+4,60, is kazas1 gecirmeyen
bireylerin ise 3,05+3,68 olarak bulunmustur. Is kazasi gegiren bireylerin EUO puan
ortalamasi, gecirmeyen bireylere gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu saptanmistir
(p>0,05).
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4.3. BIREYLERIN PSiKOLOJIiK SERMAYE OLCEGi TOPLAM VE ALT
BOYUT PUAN ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK
OZELLIKLER VE i$ iLE iLGIiLi OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA
ILISKIN BULGULAR

Bu béliimde, Psikolojik Sermaye Olgegi toplam ve alt boyut puan ortalamalarmin
bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine ve is ile ilgili 6zelliklerine goére dagilimina

yonelik bulgular1 yer almaktadir.

Arastirmada veri toplamak amaciyla kullanilan Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt

boyutlar1 puanlarinin tanimlayici 6zellikleri Tablo 13’te goriilmektedir.

Tablo 13: Psikolojik Sermaye Olcegi Toplam ve Alt Boyut Puan Ortalamalarinin
Tammlayic1 Ozellikleri

Psiliolojik Sermaye Cronbach

O:;:(ff:l:lzs " X SD Min. Max Ka?sljlj’lSl
Iyimserlik 4,92 0,81 15 36 0,81
Psikolojik Dayaniklilik 5,06 0,82 14 36 0,86
Umut 5,13 0,80 11 36 0,87
Oz Yeterlilik 5,17 0,96 8 36 0,80
Olgek Toplam Puan 5.07 0,74 49 144 0,90

Psikolojik Sermaye Olgegi’nin bu arastirmanin drneklem grubu icin i¢ tutarliligini
belirlemeye yonelik hesaplanan Cronbach alfa katsayisi total 6lgek i¢in 0,90 olup, alt
boyutlari igin 0,80-0,87 arasinda oldugu saptanmustir. Psikolojik Sermaye Olgegi alt
boyutlarima bakildiginda, en yiiksek puana sahip boyutun 6z yeterlilik boyutu
(5,1740,96), en diisiik puana sahip boyutun ise iyimserlik boyutu (4,92+0,81) oldugu
goriilmektedir (Tablo 13). Psikolojik sermaye boyutlarina iliskin ortalamalarin

birbirine ¢ok yakin oldugu bulunmustur.
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Tablo 14: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalarinin Sosyo-demografik Ozelliklerine Gore Dagihim

Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyutlar

Iyimserlik Psikolojik Dayamkhlik Umut Oz Yeterlilik Olgek Toplam
Ozellikler X+SD
X+SD X+SD X+SD X+SD
Yas Grubu
18-30 yas 4,88+0,78 5,01+0,81 5,09+0,82 5,06+1,00 5,01+0,75
31 ve iistii yas 4,96+0,84 5,10+0,83 5,19+0,79 5,29+0,89 5,13+0,73

Onemlilik Testi

2=-1,426, p=0,154

z=1,521, p=0,128

7=-1,654, p=0,098

z=2,874, p=0,004*

z=-2,289, p=0,022*

Egitim Durumu

Ilkokul** 5,01£0,87 5,05+0,87 5,20+0,82 5,26+0,92 5,13+0,77
Ortaokul 5,15+0,78 5,04+0,78 5,28+0,76 5,37+0,86 5,260,70
Lise 4,82+0,81 5,00+0,81 5,07+0,83 5,09+1,01 5,00+0,73
Onlisans 4,66+0,66 4,87+0,82 5,03£0,75 4,86+1,01 4,85+0,67
Lisans 4,60+0,66 4,80+0,78 4,83+0,76 4,97+0,90 4,80+0,68
Onemlilik Testi KW=34,265,p=0,000* KW=18,465,p=0,001* KW=20,292,p=0,000* KW=23,230,p=0,000* KW=30,933,
p=0,00*

Medeni Durumu

Evli 4,91+0,81 5,05+0,82 5,12+0,81 5,08+1,01 5,04+0,72
Bekar 4,92+0,80 5,06+0,81 5,14+0,97 5,23+0,92 5,09+0,77

36




Diger

4,91+0,87

4,93+0,84

5,21+0,90

5,06£1,19

5,03+0,87

Onemlilik Testi

KW=0,086, p=0,958

KW=0,479, p=0,787

KW=0,503, p=0,778

KW=2,290, p=0,318

KW=0,392, p=0,822

Cocuk Sahibi Olma Durumu

Evet 4,92+0,82 5,05+0,82 5,15+0,78 5,25+0,89 5,09+0,72
Hayir 4,91+0,80 5,06+0,83 5,11+0,84 4,07+1,04 5,04+0,77
Onemlilik Testi z=0,253, p=0,803 z=-0,264, p=0,792 z=-0,142, p=0,882 z=2,789, p=0,026* z=-0,582, p=0,561
Cocuk Sayisi

1 cocuk 4,95+0,86 5,11+0,84 5,18+0,80 5,27+0,92 5,13+0,75

2 ¢ocuk ve tistii 4,90+0,79 5,01+0,80 5,13+0,76 5,23+0,87 5,06+0,69

Onemlilik Testi z=0,786, p=0,432 z=1,515, p=0,130 z=-1,017, p=0,309 z=-0,673, p=0,503 z=-1,242, p=0,214
Aile Tipi

Cekirdek aile 4,92+081 5,06+082 5,02+0,81 5,16+0,97 5,07+0,75
Genis aile** 5,13+0,82 5,64+0,77 5,88+0,74 5,18+0,88 5,98+0,70
Pargalanmus aile 4,57+0,71 4,61+0,90 4,89+0,80 4,90+1,03 4,75+0,71

Onemlilik Testi

KW=6,310,p=0,041*

KW=6,383,p=0,040*

KW=6,374,p=0,043*

KW=3,369,p=0,186

KW=7,669,p=0,020*

Ekonomik Durum Algis1

Tyi** 4,90+0,80 5,04+0,84 52120,72 5.,74+0,89 5,90+0,70
Orta 4,04+0,81 5,08+0,82 5,14+0,81 5,18+0,97 5,09+0,75
Kotii 4,62+0,85 4,77+0,79 4,8120,82 4,84+0,95 4,7620,74
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Onemlilik Testi KW=3,915,p=0,141 KW=5,839,p=0,058 KW=6,842,p=0,033* KW=6,582,p=0,037* KW=7,691,
p=0,021*

Ailede Diger Calisan Bireyler

Eg** 4,80+0,79 4,99+0,85 5,0120,82 5,84+1,02 5,99+0,74

Cocuk 4,78+0,76 4,78+0,56 5,22+0,80 5,42+0,54 5,00+0,71

Ebeveyn 4,79+0,79 5,00+0,82 5,12%0,72 5,00+0,99 4,08+0,74

Kardes 4,62+0,74 4,70+0,68 4,56+1,01 4,70+0,99 4,64+0,71

Diger 4,08+0,82 4,100,382 4,08+0,79 4,0120,95 4,12+0,74

Onemlilik Testi KW=3,467,p=0,056 KW=7,423,p=0,077 KW=11,064,p=0,026* KW=9,774,p=0,044* KW=10,959,

p=0,027*

Cinsiyet

Kadin 4,29+0,63 4,40+0,65 4,80+0,90 4,48+0,91 4,48+0,66

Erkek 5,74+0,81 5,68+0,82 5,15+0,80 5,80+0,95 5,79+0,74

Onemlilik Testi z=-3,975, p=0,000* z=4,071, p=0,000* z=1,948, p=0,056 z=4,121, p=0,000* z=3,981, p=0,000*

*p<0.05,

**Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi ile yapilan incelemede fark olusturan grup.

KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi

z= Mann Whitney U testi
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Tablo 14°te arastirmaya katilan bireylerin Psikolojik Sermaye Olcegi ve alt boyutlart
puan ortalamalarinin sosyo-demografik o6zelliklerine gore dagilimi verilmistir.
Yapilan analiz sonucuna gore calismaya katilan bireylerin, psikolojik sermaye
algilariin yas bagimsiz degiskenine gore anlamli sekilde degistigi saptanmistir (z=-
2,289, p=0,022<0,05). Gruplarin ortalamalar1 dikkate alindiginda; bireylerin
psikolojik sermaye algilarina ait puanlarmin 31 ve {izeri yas grubunda 18-30 yas
grubundaki bireylere gore anlamli olarak yiliksek oldugu goriilmektedir. Psikolojik
Sermaye Olgegi alt boyutlar ele aliarak incelendiginde, 6z yeterlilik boyutunda puan
ortalamalarinin 31 ve iizeri yas grubunda anlamli bigimde yiiksek oldugu
belirlenmistir (z=2,874, p=0,004<0,05). Buna karsin iyimserlik (z=-1,426,
p=0,154>0,05), psikolojik dayaniklilik (z=1,521, p=0,128>0,05) ve umut (z=-1,654,
p=0,098>0,05) boyutunda bireylerin yas gruplarina goére anlamli bir fark

bulunmamastir.

Bireylerin egitim durumuna gére Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (KW=30,933, p=0,00<0,05).
Psikolojik sermaye diizeyi ile egitim durumu degiskenine yonelik ortalamalar
incelendiginde, ilkokul mezunu olan bireylerde psikolojik sermaye diizeylerinin daha
yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ortaokul, lise, 6nlisans ve lisans mezunu olan bireylerin
izledigi goriilmektedir. Bu farkliliklarin anlamliliklarmin incelenmesi igin ikiserli
gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testleri yapilmis ve bu
farkliligin sadece ilkokul ile ortaokul grubu arasinda ilkokul grubu lehine oldugu
bulgusuna ulasilmistir. Olgegin alt boyutlar1 incelendiginde, bireylerin egitim durumu
bagimsiz degiskenine gore iyimserlik (KW=34,265, p=0,000<0,05), psikolojik
dayaniklilik (KW=18,465, p=0,001<0,05), umut (KW=20,292, p=0,000<0,05) ve 6z
yeterlilik (KW=23,230, p=0,000<0,05) diizeylerinin anlamli sekilde degistigi

goriilmektedir.

Calisanlarin medeni durumuna gore Psikolojik Sermaye Olcegi toplam puan
ortalamasi ile alt boyutlar1 puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli

bulunmamastir (p>0,05).

Cocuk sahibi olma durumuna goére Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi

(z=-0,582, p=0,561>0,05) ile iyimserlik (z=0,253, p=0,803>0,05), psikolojik
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dayaniklilik (z=-0,264, p=0,792>0,05) ve umut (z=-0,142, p=0,882>0,05) alt boyutlar1
puan ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar saptanmamistir. Buna karsin, ¢ocuk
sahibi olma durumuna goére 6l¢egin sadece 6z yeterlilik alt boyutu puan ortalamasi
(z=2,789, p=0,026<0,05) arasindaki fark anlaml1 bulunmustur. Buna gore ¢ocuk sahibi
olan bireylerin puan ortalamasi (5,25+0,89), ¢ocuk sahibi olmayan bireylerin puan
ortalamasindan (4,07+1,04) daha yiiksektir. Ancak sahip olunan g¢ocuk sayisina gore

psikolojik sermaye algilarinin anlamli bigimde farklilasmadigi saptanmustir (p>0,05).

Bireylerin sahip oldugu aile tipine gore Psikolojik Sermaye Olcegi toplam puan
ortalamas1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (KW=7,669,
p=0,020<0,05). Psikolojik sermaye diizeyi ile aile tipi degiskenine yonelik grup
ortalamalar1 incelendiginde, genis aileye sahip bireylerde psikolojik sermaye
diizeylerinin daha yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ¢ekirdek aile ve parcalanmais aileye
sahip olan bireylerin izledigi goriilmektedir. Bu farkliliklarin anlamliliklarinin
incelenmesi igin ikiserli gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testleri
yapilmis ve bu farkliligin sadece genis aile ile ¢ekirdek aile grubu arasinda genis aile
grubu lehine oldugu bulgusuna ulasilmistir. Olgegin alt boyutlar1 incelendiginde,
bireylerin aile tipi bagimsiz degiskenine gore iyimserlik (KW=6,310, p=0,041<0,05),
psikolojik dayaniklilk (KW=6,383, p=0,040<0,05) ve umut (KW=6,374,
p=0,043<0,05) alt boyutlar1 puan ortalamalarinin anlamli sekilde degistigi
goriilmektedir. Buna karsin aile tipi degiskenine gore, 6z yeterlilik alt boyut puan
ortalamast (KW=3,369, p=0,186>0,05) arasindaki farkin anlamli olmadig:

saptanmuistir.

Calisanlarin gelir algis1 ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (KW=7,691, p=0,021<0,05).
Ekonomik durumu algisi iyi olan bireylerin psikolojik sermaye algilarinin diger iki
gruba gore anlamli derecede farkli oldugu sdylenebilir. Bunun yaninda 6lgegin umut
(KW=6,842, p=0,033<0,05) ve 0z vyeterlilik puan ortalamalarmin (KW=6,582,
p=0,037<0,05) ekonomik gelir algis1 iyi olan bireylerde anlamli olarak daha yiiksek
oldugu gorilmiistiir. Ancak gelir algisi ile iyimserlik (KW=3,915, p=0,141>0,05) ve
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 (KW=5,839, p=0,058>0,05) arasindaki

farkin anlamli olmadig1 saptanmastir.
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Ailede c¢alisan birey sayisi ile Psikolojik Sermaye Olcegi toplam puan ortalamasi
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (KW=10,959, p=0,027<0,05).
Bu farkliliklarin anlamliliklarinin incelenmesi i¢in ikiserli gruplar olarak Bonferroni
diizeltmeli Mann Whitney U testleri yapilmis ve bu farkliligin sadece es ile ¢ocuk

grubu arasinda es grubu lehine oldugu bulgusuna ulasilmistir.

Olgegin alt boyutlar1 incelendiginde, 6lgegin umut (KW=11,064, p=0,026<0,05) ve 6z
yeterlilik puan ortalamalarinin (KW=9,774, p=0,044<0,05) ailede esi c¢alisan
bireylerde anlamli olarak daha yiiksek oldugu gorilmiistiir. Ancak ailede calisan
bireyler ile iyimserlik (KW=3,467, p=0,056>0,05) ve psikolojik dayaniklilik puan
ortalamalart (KW=7,423, p=0,077>0,05) arasindaki farkin anlamli olmadig

saptanmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi puan ortalamalarinin
cinsiyete gore anlamli bir sekilde farklilastigi saptanmustir (z=3,981, p=0,000<0,05).
Grup ortalamalar1 dikkate alindiginda, erkeklerin psikolojik sermaye algilarinin
kadimlara gére daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olcegin alt boyut puan ortalamalari
incelendiginde, cinsiyete gore iyimserlik alt boyutuna iliskin puan ortalamalarinin
anlaml1 oldugu belirlenmistir (z=-3,975, p=0,000<0,05). Erkeklerin iyimserlik puan
ortalamasi 5,79+0,74 iken kadinlarin puan ortalamasi 4,48+0,66 olarak bulunmustur.
Buna gore cinsiyete gore farkliligin erkeklerin lehine oldugu goriilmektedir. Ayrica
bireylerin cinsiyete gore psikolojik dayaniklilik boyutuna iliskin algilar1 anlamli bir
sekilde farklilagmaktadir (z=4,071, p=0,000<0,05). Ortalamalar incelendiginde
farklilasmanin erkekler lehine oldugu goriilmektedir. Cinsiyet degiskeninde anlamli
farkin ¢iktig1 son boyut ise 6z yeterlilik boyutudur. Erkeklerin 6z yeterlilik puan
ortalamasi 5,80+0,95 iken kadinlarin puan ortalamasi 4,48+0,91°dir.
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Tablo 15: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalarin {s ile Tlgili Ozelliklerine Gore Dagilim

Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyutlari
Iyimserlik Psikolojik Umut Oz Yeterlilik Olcek Toplam
Ozellikler Dayanmikhihk
X+SD X+5D X+SD X+SD X+SD
Calisma Sekli
Vardiyali 4,74+0,75 4,05+0,83 4,18+0,88 4,72+1,09 4,75+075
Vardiyasiz 5,94+0,82 5,09+0,81 5,19+0,79 5,83+0,93 5,71+0,73
Onemlilik z=-2,733, p=0,030* z=-3,349, p=0,001* z=-3,716, p=0,000* z=-4133, p=0,000* z=-3,859,
Testi p=0,000*
Calsilan Is Kolu
Idari Isler 4,69+0,72 4,79+0,71 5,01+0,71 4,96+0,92 4,86+0,67
Uretim** 5,98+0,82 5,91+0,79 5,87+0,81 5,92+0,96 5,72+0,74
Bakim 4,42+0,69 4,69+0,87 4,64+0,87 4,76+1,15 4,63+0,77
ARGE 4,70+0,75 5,03+0,83 4,96+0,84 5,10+0,89 4,95+0,71
Onemlilik KW=19,099,p=0,000* | KW=16,276,p=0,001* | KW=14,221,p=0,003* | KW=12,461,p=0,006* KW=19,659,
Testi 0=0,000%
Calisilan Siire
1-3 hafta** 5,48+0,77 5,61+0,66 5,51+0,65 5,69+0,64 5,57+0,61
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1-6 ay 5,06+0,80 5,29+0,74 5,27+0,85 5,26+0,95 5,22+0,74
7-11 ay 5,07+0,75 5,23+0,77 5,26+0,79 5,29+0,99 5,22+0,73
1-3 yil 4,89+0,87 5,16+0,85 5,12+0,82 5,14+0,98 5,08+0,77
4-6 y1l 4,97+0,81 5,25+0,84 5,04+0,72 5,18+0,94 5,11£0,72
7-10 y1l 5,18+0,65 5,04+0,94 5,27+0,90 5,28+1,05 5,19+0,80
10 y1l ve 4,61+0,70 4,70+0,82 4,934+0,79 4,934+0,95 4,79+0,66
tizeri

Onemlilik KW=103,142,p=0,000* | KW=128,104,p=0,000* | KW=64,369,p=0,000* | KW=86,445,p=0,000* | KW=117,774,p=0
Testi ,000*

Giinliik Calisma Saati

6-9 saat 5,18+0,82 5,34+0,78 5,36+0,75 5,40+0,88 5,32+0,72
10 ve tizeri 4,67+0,72 4,38+0,76 4,02+0,80 4,05+0,98 4,13+0,69
saat

Onemlilik z=-8,363, p=0,001* z=-9,420, p=0,000* z=-4,184, p=0,004* z=-8,013, p=0,000* z=-9,618,
Testi p=0,000*
Haftahk Calhisma Saati

30-45 saat 5,77+0,84 5,32+0,80 5,33+0,78 5,38+0,92 5,30+0,75
46 ve lizeri 4,66+0,69 4,09+0,75 4,13+0,79 4,16+0,95 5,30+0,75
saat

Onemlilik z=-8,650, p=0,000* z=-9,264, p=0,002* z=-7,730, p=0,000* z=-7,750, p=0,000* z=-9,549,
Testi p=0,017*
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Daha Once Calisilan Is ile Tlgili Herhangibir Egitim Alma Durumu

Evet 4,94+0,83 5,12+0,80 5,14+0,81 5,21+0,94 5,10+0,75
Hayir 4,88+0,72 4,05+0,84 5,13+0,80 5,12+0,99 5,02+0,73
Onemlilik z=-1,231, p=0,218 z=-2,339, p=0,023* z=-0,283, p=0,777 z=-1,653, p=0,098 z=-1,483, p=0,138
Testi
Uyku Diizeni
Her giin 5,91+0,87 5,94+1,02 5,13+1,05 5,74+1,15 6,08+0,95
diizenli 8
Saat**
Siklikla 8 4,81+0,72 5,18+0,81 5,05+0,76 5,12+1,00 5,05+0,72
Saat
Her giin 4,00+0,80 5,11+0,81 5,15+0,77 5,22+0,90 5,12+0,71
diizenli 6-8
Saat
Siklikla 6-8 4,65+0,76 4,86:0,73 5,13+0,78 4,08+0,95 4,03+0,69
saat
Diger 4,97+0,84 4,13+0,81 5,12+0,78 4,18+1,03 4,10+0,77
Onemlilik KW=20,498,p=0,000* KW=14,378,p=0,000* KW=2,979,p=0,574 KW=4,641,p=0,346 KW=10,102,
Testi

esti p=0,039*
*p<0.05.

**Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi ile yapilan incelemede fark olusturan grup.

KW= Kruskal-Wallis Varyans analizi, z= Mann Whitney U testi.
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Tablo 15°te bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt boyutlari puan ortalamalariin
is ile ilgili 6zelliklerine gore dagilimi yer almaktadir. Calisma sekline gore Psikolojik
Sermaye Olgegi toplam puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (z=-3,859, p=0,000<0,05). Vardiyasiz galisan bireylerin psikolojik
sermaye puan 5,7140,73 olarak bulunmustur. Grup ortalamalar1 incelendiginde,
vardiyasiz ¢alisan bireylerin psikolojik sermaye algilarinin vardiyali ¢aligan bireylere
gore daha yiiksek oldugu goriilmistir. Bunun yani sira iyimserlik (z=-2,733,
p=0,030<0,05), psikolojik dayaniklilik (z=-3,349, p=0,001<0,05), umut (z=-3,716,
p=0,000<0,05) ve 6z yeterlilik (z=-4133, p=0,000<0,05) alt boyutlarinda da vardiyasiz

calisanlarin lehine anlamli farkliliklarin oldugu saptanmustir.

Bireylerin calistiklart is koluna gore Psikolojik Sermaye Olgegi ve tiim alt boyutlart
puan ortalamalarmin anlamli bir sekilde farklilastig1 belirlenmistir (p<0,05). Idari
islerde calisanlarin puan ortalamasi 4,86+0,67, {iretim bolimiinde calisanlarin
5,7240,74, bakim boliimiinde ¢alisanlarin 4,634+0,77 ve ARGE boliimiinde ¢alisanlarin
ise 4,95+0,71 olarak saptanmistir. Bu farkliliklarin anlamliliklarinin incelenmesi igin
ikiserli gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testleri yapilmis ve bu
farkliligin sadece iiretim ile ARGE grubu arasinda iiretim grubu lehine oldugu

bulgusuna ulagilmstir.

Bireylerin is yerindeki ¢aligma siirelerine gore Psikolojik Sermaye Olgegi
(KW=117,774, p=0,000<0,05) ile iyimserlik (KW=103,142, p=0,000<0,05),
psikolojik dayamiklililk (KW=128,104, p=0,000<0,05), umut (KW=64,369,
p=0,000<0,05) ve 6z yeterlilik (KW=86,445, p=0,000<0,05) alt boyutlar1 puan
ortalamalarinin anlamli bir sekilde farklilagtigi saptanmistir. Bu farkliliklarin
anlamliliklarinin incelenmesi i¢in ikiserli gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann
Whitney U testleri yapilmis ve bu farkliligin 1-3 hafta ile 1-6 ay grubu arasinda 1-3

hafta lehine oldugu belirlenmistir.

Giinliik 6-9 saat calisanlarin Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi
5,32+0,72 olarak bulunmustur. Giinliik calisma saatine gore Psikolojik Sermaye
Olgegi toplam puan ortalamalar1 arasindaki bu fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (z=-9,618, p=0,000<0,05). Buna goére giinliik 6-9 saat ¢alisan bireylerin,

10 saat ve lizeri ¢alisan bireylere gore psikolojik sermaye algilarinin daha ytiksek
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oldugu soylenebilir. Bunun yaninda gilinde 6-9 saat ¢alisan bireylerin 6l¢egin tiim alt
boyutlar1 puan ortalamalarinin da 10 saat ve iizeri ¢alisan bireylerden istatistiksel
olarak anlamli oldugu saptanmustir (p<0,05). Haftalik 30-45 saat ¢alisanlarin
Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamast ile tiim alt boyutlar1 puanlarinin 46
saat ve lizeri calisanlarin puan ortalamalarindan anlamli olarak yiiksek oldugu

saptanmustir (p<0,05).

Calisilan is ile ilgili daha 6nce egitim alan bireylerin sadece psikolojik duyarlilik alt
boyut puan ortalamasi (5,1240,80), egitim almayan bireylere (4,05+0,84) gore anlaml
olarak farkli bulunmustur (z=-2,339, p=0,023<0,05). Buna gore daha once is ile ilgili
egitim alan c¢alisanlarin psikolojik duyarliliginin yiiksek oldugu goriilmektedir. Buna
karsin daha once egitim alma durumu ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan
ortalamasi ile iyimserlik, umut ve 6z yeterlilik puan ortalamalar1 arasinda anlamli

farkliliklar bulunmamustir (p>0,05).

Bireylerin uyku diizenine gore Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamalart
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (KW=10,102, p=0,039<0,05).
Gruplarin ortalamalar1 dikkate alindiginda; bireylerin psikolojik sermaye algilarina ait
puan ortalamasinin her giin diizenli 8 saat uyuyan bireylerin diger gruplara gére daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Psikolojik Sermaye Olgegi alt boyutlar1 ele alinarak
incelendiginde, iyimserlik (KW=20,498, p=0,000<0,05) ve psikolojik dayaniklilik
(KW=14,378, p=0,000<0,05) alt boyutlarinda puan ortalamalarinin her giin diizenli 8
saat uyuyan grupta anlamli bicimde yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu farkliliklarin
anlamliliklarinin incelenmesi i¢in ikiserli gruplar olarak Bonferroni diizeltmeli Mann
Whitney U testleri yapilmis ve bu farkliligin sadece her giin diizenli 8 saat ile her giin
diizenli 6-8 saat grubu arasinda her giin diizenli 8 saat grubu lehine oldugu bulgusuna
ulagilmistir. Her giin diizenli 8 saat uyumak bireylerin psikolojik sermaye algilarini
olumlu etkilemektedir. Buna karsin umut (KW=2,979, p=0,574>0,05) ve 6z yeterlilik
(KW=4,641, p=0,346>0,05) boyutlarinda bireylerin uyku diizenine gére anlamli bir

fark bulunmamastir.
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Tablo 16: Bireylerin Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyut Puan
Ortalamalarimin Is Kazas1 Ge¢cirme ve Is Kazas1 Nedeniyle Hastaneye Yatma
Durumuna Gore Dagilimi

Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyutlar

Iyimserlik Psikolojik Umut Oz Yeterlilik Olgek Toplam
Ozellikler Dayamkhhk
X+SD
X+SD
X+SD X+SD X+SD
is Kazas1 Gegirme
Evet 4,88+0,90 5,02+0,89 5,08+0,83 4.65+1,03 5,02+0,73
Hayir 4,92+0,80 5,66+0,81 5,14+0,80 5,88+0,95 5,11+0,80
Onemlilik Testi z=-0,019 7=-3,246 z=-0,689 7=-6,238 7=-0,442
p=0,985 p=0,004*
p=0,007* p=0,218 p=,.659

Is Kazas1 Nedeniyle Hastaneye Yatma Durumu

Evet 4,79+0,99 4,05+0,04 5,06=0,93 4,99+1,21 4,87+0,87
Hayir 4,92+0,80 5,77+0,81 5,14+0,80 5,18+0,95 5,08+0,74
Onemlilik Testi 2=-0,211 7=-2,365 2=-0,331 2=-0,837 2=-1,217
p=0,740 p=0,403 p=0,224

p=0,833 p=0,018*

*p<0,05, z=Mann Whitney U testi.

Tablo 16°da bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt boyut puan ortalamalarmin is
kazas1 gecirme ve is kazasi nedeniyle hastaneye yatma durumuna gore dagilimi
verilmistir. Arastirmaya katilan bireylerden is kazasi gecirmeyenlerin puan ortalamasi
5,66+0,81 olarak bulunmustur. Is kazasi gegirmeyenlerin psikolojik dayaniklilik
algisinin anlamli olarak yiiksek oldugu goriilmektedir (z=-0,442, p=0,659>0,05).
Benzer bicimde is kazas1 geciren ¢alisanlarin 6z yeterlilik puan ortalamasi 4,65+1,03
iken, is kazasi gecirmeyenlerin puan ortalamasi 5,88+0,95 olarak bulunmustur. s
kazas1 gecirmeyenlerin 0z yeterlilik algisinin anlamli olarak yiiksek oldugu
goriilmektedir (z=-6,238, p=0,004>0,05). Bunun yaninda is kazas1 ge¢irme durumuna
gore Olgegin iyimserlik (z=-0,019, p=0,985>0,05) ve umut (z=-0,689, p=0,218>0,05)
puan ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar saptanmamastir.
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Is kazas1 nedeniyle hastaneye yatma durumuna gére sadece psikolojik duyarlilik alt
boyut puan ortalamasi hastaneye yatan bireylerde (4,05+0,94), hastaneye yatmayan
bireylere (5,77+0,81) gore anlamli olarak farkli bulunmustur (z=-2,365,
p=0,018<0,05). Buna gore is kazas1 nedeniyle hastaneye yatan c¢alisanlarin psikolojik
duyarliligimin ytiksek oldugu goriilmektedir. Buna karsin daha dnce is kazasi nedeniyle
hastaneye yatma durumu ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi ile
tyimserlik, umut ve 6z yeterlilik puan ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar

bulunmamustir (p>0,05).

Tablo 17: Bireylerin Psikolojik Sermaye (").l.(;egi ve Alt Boyut Puan
Ortalamalarinin {s ile lgili Bir Nedenden Dolay1 Oziirliiliik Sahibi Olma ve Bir
Uzvun Kaybedilmesi Durumuna Goére Dagilimi

Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar:
Iyimserlik Psikolojik Umut Oz Yeterlilik Olgek
" D khihk Topl
Ozellikler PRI opiam
X+SD X+SD
X+SD X+SD X+SD
Oziirliiliik Sahibi Olma Durumu
Evet 4,37+1,08 4,02+0,94 4,01+1,23 4,25+1,57 4,68+1,16
Hayir 4,93+0,80 5,37+0,82 5,01+0,80 5,18+0,95 5,08+0,73
Onemlilik z=-1,358 7=-2,225 z=-1,293 z=-1,396 z=-1,517
Testi
p=0,174 p=0,026* p=0,164 p=0,163 p=0,001*
Bir Uzvun Kaybedilme Durumu
Evet 4,38+1,03 4,01+1,02 4,75+1,47 4,16+1,65 4,15+1,26
Hayir 4,92+0,81 5,66+0,83 5,14+0,80 5,10+0,95 5,00+0,74
Onemlilik z=-1,159 z=-6,458 z=-0,687 z=-1,088 z=-0,990
Testi
p=0,246 p=0,003* p=0,626 p=0,277 p=0,318

*p<0,05, z= Mann Whitney U testi.

Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt boyut puan ortalamalarimnin is ile ilgili bir
nedenden dolay:r oziirliiliik sahibi olma ve bir uzvun kaybedilmesi durumuna gore
dagilim1 Tablo 17°de yer almaktadir. Oziirliiliik sahibi olma durumuna gére Psikolojik

Sermaye Olgegi toplam puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
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bulunmustur (z=-1,517, p=0,001<0,05). Ozirliliik  sahibi olmayan bireylerin
psikolojik sermaye puan ortalamasi 5,08+0,73 olarak bulunmustur. Grup ortalamalari
incelendiginde, Oziirliilik sahibi olmayan bireylerin psikolojik sermaye algilarinin
Oziirlii olan bireylere gore daha olumlu oldugu goriilmektedir. Bunun yaninda
ozirliliigi olan calisanlarin psikolojik dayaniklilik puan ortalamasi 4,02+0,94 iken,
herhangi bir 6ziirliliigli olmayan puan ortalamasi 5,37+0,82 olarak bulunmustur.
Oziirliiliik sahibi olmayan ¢alisanlarin psikolojik dayaniklilik algisinin anlamli olarak
yiiksek oldugu goriilmektedir (z=-2,225, p=0,026>0,05). Ancak ozirliiliik durumuna
gore Olgegin iyimserlik (z=-1,358, p=0.174>0.05), umut (z=-1,293, p=0,164>0,05) ve
0z yeterlilik (z=-1,396, p=0,163>0,05) puan ortalamalar1 arasinda anlaml1 farkliliklar

saptanmamuistir.

Is ile ilgili bir nedenden dolay1 bir uzvunu kaybetme durumuna gore sadece psikolojik
duyarlilik alt boyut puan ortalamasi bir uzvunu kaybeden bireylerde (4,01+1,02), bir
uzvunu kaybetmeyen bireylere (5,66+0,83) gore anlamli olarak farkli bulunmustur
(z=-6,458, p=0,003<0,05). Buna gore is ile ilgili bir nedenden dolay1 bir uzvunu
kaybeden calisanlarin psikolojik duyarliliginin daha diisiik oldugu goriilmektedir.
Olgegin alt boyutlar1 incelendiginde, ¢alistig is ile ilgili bir nedenden dolay1 bir
uzvunu kaybetme durumu ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamast ile
tyimserlik, umut ve 6z yeterlilik puan ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar

saptanmamustir (p>0,05).

4.4. PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGi VE ALT BOYUTLARI PUAN
ORTALAMALARI iLE EPWORTH UYKULULUK OLCEGi PUANLARI
ARASINDAKI ILISKIYE YONELIK BULGULAR

Bu béliimde, Psikolojik Sermaye Olgegi toplam ve alt boyut puan ortalamalari ile

Epworth Uykululuk Olgegi puanlari arasindaki iliskiye yonelik bulgular yer

almaktadir.

49



Tablo 18: Psikolojik Sermaye Olcegi ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalan ile
Epworth Uykululuk Olcegi Puanlar1 Arasindaki Korelasyon Katsayilar:

Iyimserlik  Psikolojik Umut 0z Psikolojik Epworth
r Dayamiklii v Yeterlilik ~ Sermaye Uykululuk
k r Olcegi Olgegi
r Toplam r
r
1-fyimserlik 1
2-Psikolojik 0,678** 1
Dayaniklilik
3-Umut 0,629** 0,707** 1
4-Oz Yeterlilik 0,607** 0,695** 0,794** 1
5-Psikolojik ~ Sermaye | 0,827** 0,878** 0,894**  0,898** 1
Olgegi Toplam
6-Epworth  Uykululuk | -0,147**  -0,203** -0,184*  -0,140* -0,261** 1
Olcegi

r: Spearman’s korelasyon katsayist
*p<0,05, **p<0,01

Aragtirmaya katilan bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt boyutlar1 puan
ortalamalar1 ile Epworth Uykululuk Olgegi puanlari arasindaki iliskileri Tablo 18°de
verilmistir. Yapilan Spearman’s korelasyon analizi sonucuna gore, Psikolojik Sermaye
Olgegi ve alt boyutlar1 puan ortalamalari ile Epworth Uykululuk Olgegi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlaml iliskiler saptanmistir. Epworth Uykululuk Olgegi
Puan ortalamasi ile Psikolojik Sermaye Olcegi toplam puan ortalamasi arasinda
negatif yonde anlamli korelasyon bulunmustur (r=-0,261, p<0,01). Psikolojik Sermaye
Olgegi alt boyutlar1 incelendiginde, Epworth Uykululuk Olgegi Puan ortalamasi ile
iyimserlik (r=-0,147, p<0,01), psikolojik dayaniklilik (r=-0,203, p<0,01), umut (r=-
0,184, p<0,05) ve 6z yeterlilik (r=-0,140, p<0,05) alt boyut puan ortalamalari arasinda
negatif yonde ¢esitli diizeylerde anlaml iliskiler saptanmistir. Negatif iliskiler dikkate
alindiginda, uykululuk durumu artmasinin psikolojik sermaye algisini olumsuz yonde

etkiledigi bulunmustur.
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5. TARTISMA

Fabrikada calisanlarin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin is kazasi
olusumuna etkisinin incelenmesi amaciyla yapilan ¢aligmadan elde edilen bulgular
literatiir dogrultusunda tartisilmistir. Yapilan analizler sonucunda olusturulan tartisma

boliimii dort baslik altinda sunulmustur. Bu basliklar;

1. Bireylerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine ve Is Ile Tlgili Ozelliklerine Iliskin

Bulgularin Tartigilmasi

2. Bireylerin Epworth Uykululuk Olgegi Puan Ortalamalarmin Sosyo-Demografik
Ozellikler ve Is Ozelliklerine Gore Dagilimina iliskin Bulgularm Tartisiimasi

3 Bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi Toplam ve Alt Boyut Puan Ortalamalariin
Sosyo-Demografik Ozellikler ve Is ile Tlgili Ozelliklerine Gére Dagilimma iliskin

Bulgularin Tartisilmasi

4. Psikolojik Sermaye Olgegi ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalari ile Epworth
Uykululuk Olgegi Puanlar1 Arasindaki iliskiye Y&nelik Bulgularin Tartisiimasi

5. 1. BIREYLERIN SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLERINE VE IS iLE
ILGILI OZELLIKLERINE ILiISKiN BULGULARIN TARTISILMASI

Calismada arastirma kapsamina alinan 658 bireyin yas ortalamast 31,17+7,29 olup

%396,4’1i erkektir (Tablo 2).

Calismamizdaki bireylerin, %63,4 liniin bekar oldugu bulunmustur. Bekar bireylerin
15 kazas1 gecirme siklig1 (%83,3), evli bireylere gore (%15,5) daha fazla bulunmustur.
Yapilan diger ¢aligmalar verimizi destekler niteliktedir. Bu ¢alismalara 6rnek olarak
Otoyol A.S.’nin Adapazar fabrikasindaki bekar iscilerin is kazas1 gegirme oraninin
%40,6, Ankara'da agir metal iiretim yapan bir fabrikada is bu oranin %57,1 olmasi

verilebilir (Tanriverdi 2006, Giilhan 2008).

Calismamizdaki bireylerin %39,5°i lise mezunudur. Benzer sekilde Aslan ve Unal'in
bir fabrikada yaptig1 ¢alismada iscilerin %68,83"i, Kiratli'nin bir dokiim fabrikasinda

yaptig1 arastirmada katilimcilarin %48,2'si, Usca'nin 2013 yilinda is¢ilerle yaptigi
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diger bir calismada %46,8'i, agir metal imalat, konstrilksiyon ve ingaat sanayi
sirketinde yapilan bir ¢alismada ise bireylerin %31,84"niin lise mezunu oldugu
gorilmistiir. Fabrikalarda calisan bireylerin, ¢alisma alanlarinin tehlikeli olmasiin
disinda egitim seviyelerinin genellikle orta seviyede olmasi yaralanma, sakat kalma ve
yasamint yitirme durumlarinin en ¢ok bu is yerlerinde olmasini nedeni olarak

goriilebilir (Aslan ve Unal 2010, Gulhan, Ilhan, Civil, 2012, Usca 2013, Kiratli 2015).

Insan hayatin1 birincil diizeyde etkileyen etmenler arasinda kisinin ailesi ve isi
bulunmaktadir (Tekingiindiiz, Kurtuldu, Oksiiz 2015). Bireyler hayatlarinda bu iki
kavram arasindaki uyumu daima saglayamayabilir ve bazen catismalar
yasanabilmektedir (Netemeyer, Boles, Mcmurrian, 1996). Bu ¢atismalarin bireyler
tizerindeki olumsuz etkisi diisiiniildiigiinde aile ile ilgili 6zelliklerin i yasaminda
onemli oldugu soOylenebilir. Bizim c¢alismamizda ise katilimcilarin %81,5’inin
cekirdek aileye sahip oldugu, %53,2'sinin ailesinde 1-3 kisi yasadigi, %70,7'sinin
kardesinin galistigi, %85,1°inin sehir merkezinde yasadigi, %58,1’inin ¢ocuk sahibi
ve cocuk sahibi olan bu bireylerin %53,9'unun ¢ocuk sayisinin 2 ve iizeri oldugu

bulunmustur (Tablo 2).

Katilimcilarin %78,4 {iniin ekonomik durumunu orta olarak algiladigi bulunmustur. Is
kazas1 geciren bireylerin %6,0'1 ekonomik durumunu iyi, %84,5'1 orta, %9,5'" ise koti
olarak belirtmistir. Bu durumda ekonomik durumu orta olan bireylerin daha fazla is

kazas1 gegirdigi sdylenebilir.

Iscilerin %54,9’unun sigara, %19,9’unun ise bazen alkol kullandig1 belirlenmistir
(Tablo 3). Literatiirde sigara dumaninin, dikkat azalmasi, ellerin mesguliyeti ve
gozlerin irritasyonuna sebep oldugu tespit edilmistir. Bu durum performans kaybina
neden olarak is kazalarina ortam olusturmaktadir (Tanriverdi 2006). Yapilan
aragtirmalar, sigara icen bireylerin is kazas1 yapma sikliklarinin daha fazla oldugunu,
dolayisiyla sigara kullanimi ile is kazalar1 arasinda yakin bir iligki oldugunu ortaya
koysa da ¢alismamizda sigara igcme ile is kazas1 ge¢irme durumu arasinda anlamli bir

iligki saptanmamaistir (p=4,90), (Kiratl 2015).

Bu ¢alismadaki bireylerin %95,3’1i daha 6nce kronik bir hastaliga sahip olup bu
hastaliklar i¢inde en yiiksek oran %25,8 ile diyabetiis mellitiistiir. Diyabetiis mellitiisii

%22,6'lik oranla astim, %12,9'luk oranla hipertansiyon hastalig1 izlemektedir. Son {i¢
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ayda ila¢ almayr gerektiren bir hastalik sahibi olan bireylerin orani ise %11,9’dur
(Tablo 4). Bizim c¢aligmamizin aksine 2014 yilinda Sarag¢ tarafindan yapilan
arastirmada katilmecilarin yalnizca 9%37.,8'inde kronik hastalik tanis1 aldiklar

bulunmustur (Sarag 2014).

Calismaya katilan iscilerin %41,6’s1 daha once serbest meslekte calistigini, bu
bireylerin %70,9’unun 25 ay ve {iistii siiredir ¢alistig1 saptanmistir (Tablo 5). Vardiyali
caligma sistemi kisilerin is kazasi1 gegirme risklerini arttirmakta bununla ¢alisanlarin
verimlerinde diisiis olmasina sebep olmaktadir (Kazanci Yabanova 2016). Arastirma
kapsamina alinan bireylerin %89,51 vardiyasiz olarak ¢aligmaktadir. Vardiyali ¢alisan
bireylerin %38,3'"li, vardiyasiz calisanlarin ise %91,7'si is kazas1 ge¢irmistir. Bagka bir
calismada vardiyali calisan bireylerin %31,1'inin is kazas1 ge¢irdigi bulunmustur
(Sara¢ 2014). Bizim caligmamizda vardiyali ¢alismanin is kazasimi etkilemedigi
bulunmustur. Benzer sekilde Gediklinin c¢alismasinda da vardiya tipine gore
karsilastirildiginda istatistiksel olarak Onemli diizeyde farklilik saptanmadigi
bulunmustur (Gedikli 2008). Bir baska c¢alismada ise is¢ilerin %18,2'si gece

vardiyasinda is kazasi gecirdiklerini belirtmiglerdir (Kazanci Yabanova 2016).

Katilimcilarin %82,1’inin iiretim departmaninda, %40,7’sinin 1-3 haftadir bu is
yerinde ¢alistigi bulunmustur (Tablo 6). Fakli bir ¢alismada bireylerin %53,8'inin 8 y1l
ve lizeri ayni is yerinde ¢alistigl saptanmistir (Kiratli 2015). Arastirma kapsamindaki
bireylerin yariya yakin bir oraninin bu igyerinde yeni calisan bireyler (bir aydan daha
az) oldugu sdylenebilir. Bireylerin bu is yerinde fazla siirede ¢aligmamalarinin nedeni

olarak bireylerin asgari iicret ve altinda maag almalar1 gosterilebilir.

Bireylerin %50,3’1 haftada 30-45 saat calismakta, %50,8'1 de glinde 10 saat ve Tstii
calistiklarin1 belirtmislerdir. 4857 sayili Yasa'nin 41. maddesine gore fazla calisma,
haftalik kirkbes saati agan ¢alisma olarak tanimlanmistir (T.C. Resmi Gazete, 22 Mayis
2003, Sayi: 4857). Calismamizdaki bireylerin fazla calisma sinirinda calistiklar
goriilmektedir. Is kazalar1 sikligini etkileyen 6nemli etmenlerden biri de uzun ¢alisma
saatleridir (Ozarslan 2009). Calismamizda bireylerin %50,8’inin giinde 10 saat ve iistii
calistigt bulunmustur. Usca da c¢alismasinda isgilerin %77,1'inin glinde 8 saat

calistigini bildirmistir (Usca 2013).
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Is kazalarinin azalmasinda egitimin rolii biiyiiktiir. Isleri ile ilgili egitim alma kisilerde
edindikleri bilgileri uygulamaya doniistiirerek dogru ve kalic1 davranis kazanmalarini
saglamaktadir (Isler 2013). Katilimeilarin %63,5' is ile ilgili herhangi bir egitim
aldigimi belirtmis, %55°1 ise is ile ilgili egitimi ¢alistiklar1 bu isyerinde aldigini ifade

etmislerdir. Bireylerin %54,1’inin her giin diizenli 6-8 saat uyudugu saptanmustir.

Bireylerin %1,4 {iniin is ile ilgili bir nedenden dolay1 6ziirliiliik sahibi oldugu, %1 inin
ise is ile ilgili bir nedenden dolay1 bir uzvunu kaybettigi saptanmistir (Tablo 7). Baska
bir calismada da katilimcilarin %5,3"iniin is kazasi sonucu sakat kaldig1 belirtilmistir

(Ilhan ve ark 2006).

SGK verilerine gore Tiirkiye'de 2015 yilinda 241 bin 547 is kazas1 yasanmistir (SGK
2015). Bizim ¢aligmamizda bireylerin %12,8’1 is kazasi geg¢irmistir. Gulhan ve
arkadaslarinin 2012 yilinda yaptiklar1 ¢alismalarinda is kazasi sikligir %22 olarak
bulunmustur (Gulhan ve ark 2012). Bir baska ¢alismada is¢ilerinin %26,0’1 is kazas1
gecirmistir (Ilhan ve ark 2006). Akgiin ark.'larinimn ¢dp toplama iscileri ile yaptigi
calisamda iscilerin %32,6’smin son alti ayda en az bir kez is kazasi gegirdigi
belirlenmistir (Akgiin, Soysal, Demiral 2010). Bu sonuglar ¢alismamizi destekler
niteliktedir. Bizim sonug¢larimizin aksine literatiirde is kazasmin diisiik oldugu
calismalara da rastlanmistir. Ajslev ve ark. yaptiklar1 ¢calismada bireylerin %5,7'sinin,
Ozarslan'nin %6,8'inin is kazas1 gecirdigini belirtmistir (Ajslev et al 2017, Ozarslan
2009).

Kaza geciren bireylerin %3,5°1 is kazas1 nedeniyle hastanede yatmistir. Hemgireler ile
2009 yilinda yapilan bir ¢alismada is kazasi sonrasi istirahat raporu verilme oranin
%2,1 oldugu belirlenmistir (Ozarslan 2009). Calismamizda is kazasi gegiren bireylerin
%356,5’1, 1-3 giin hastanede yatarak tedavi gordiiglinii belirtmistir. Gulhan ve
ark.'larinin ¢alismasinda is¢ilerin %95,6'sinin 1 giin ila 1 y1l arasinda igini yapamaz

durumda oldugu belirtilmistir (Gulhan ve ark 2012).
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5.2. BIREYLERIN EPWORTH UYKULULUK OLCEGIi PUAN
ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLER VE IS
OZELLIKLERINE GORE DAGILIMINA iLiSKIN BULGULARIN
TARTISILMASI

Bu boliimde, sosyo-demografik ve is zelliklerine gére Epworth Uykululuk Olgegi’nin

karsilastirilmasina yonelik bulgular tartisilmistir.

Arastirmamizdaki 6nemli degiskenlerden biri de gilindiiz uykululuk hali ve diger
ozellikler ile karsilastirilmasidir. Asirt giindiiz uykululugu is verimliligi, psikososyal
durumlar ve hayati 6neme sahip olan kazalar tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir (Uzun
Soykok 2011). Calismamizda bireylerin %9,4’linde asir1 giindiiz uykululugu
bulunmustur. 30 yasin altinda olan bireylerin, 31 yas ve listiinde olan bireylere gore
giindiiz uykululugunun daha fazla oldugu saptanmistir. Dolayisiyla genglerin kazalara
daha yatkin oldugu sdylenebilir. Bizim ¢aligmamizin aksine Shon ve ark.'larinin 4750
is¢i ile yaptiklar1 ¢aligmada ise 30 yasin istiindeki iscilerin uyku kalitelerinin kotii

oldugunu bildirmistir (Shon et al 2016).

Calismamizda kadinlarda erkeklere gore giindiiz uykululuk durumunun daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Bireylerin egitim durumuna gére; EUO puan ortalamasimin
ilkokul mezunu olan bireylerde 3,72+0,33, ortaokul mezunu olanlarda 4,25+0,31, lise
mezunu olanlarda 3,70+0,22, 6nlisans mezunu olanlarda 4,11+0,55, lisans mezunun
olanlarda ise 4,28+0,69 olarak bulunmustur. Dolayisiyla ortaokul ve dnlisans mezunu
bireylerin giindiiz uykululugunun, ilkokul ve lisans mezunu bireylerden daha fazla

oldugu soylenebilir.

Cocuk sahibi olan bireylerin olmayanlara gore giindiiz uykululuk durumunun daha
yiiksek oldugu bulunmustur. Dolayisiyla ¢cocuk sahibi olmanin uykululugu arttirdig:
goriilmektedir. Buna karsin, bireylerin sahip olduklar1 ¢ocuk sayilarinin giindiiz
uykululuk durumlarini etkilemedigi bulunmustur. Benzer sonuglar elde edilen Clissold
ve ark.'nin yaptiklar1 ¢alismada, ¢ocugu olmayan bireylerin uyku kalitelerinin daha iyi

oldugunu sonucuna ulasilmistir (Clissold, Smith, Acutt 2001).

Gelir durumunun seviyesi arttikga bireylerin en azindan maddi konular1 daha az

diistinmesi, bireylerin geceleri kaliteli uyku uyumalarini ve dolayisiyla giindiiz uykulu
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olmamalarini saglayabilmektedir. Fakat bizim calismamizda sonug farkli ¢ikmistir.
Glizdiin uykululugu en fazla gelir durumun kétii olarak algilayan bireylerde, en az ise
gelir durumunu orta olarak algilayan bireylerde bulunmustur. Gelir durumunu iyi
algilayan bireylerin oran1 orta ve kotii algilayanlarin arasindadir. 289 is¢i ile 2014
yilinda yapilan bir arastirmada ekonomik durumu digerlerine gore kotii olan bireylerin
giindiiz uykululuk durumlarmin arttigr goriilmistiir (Saragoglu, Tokug, Dogan,

Celikkalp, Saracoglu 2015).

Gilindiiz uykululugu ile aile yapist karsilastirildiginda, en fazla giindiiz uykululuguna
sahip olan bireylerin aile yapilarinin g¢ekirdek aile oldugu goriilmiis olup bu durumu
pargalanmis ve genis aileye sahip olan bireylerin izledigi saptanmistir. Bireylerin sahip
oldugu aile tipine gére EUO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark olmadig1 saptanmustir.

Bireylerin EUO puan ortalamalarinin sigara ve alkol kullanimima gére dagilimi Tablo
10°da verilmistir. Sigara kullanan bireylerin EUO puan ortalamasmin 3,74+4,00,
bazen kullanan bireylerin 4,93+4,78 ve hi¢ kullanmayan bireylerin puan ortalamasinin
3,89+3,19 oldugu bulunmustur. Buna gore sigara kullaniminin bazen oldugunu ifade
eden bireylerin gilindiiz uykululugunun en yiiksek, kullanan bireylerin ise en diisiik
oldugu soylenebilir. Bizim ¢alisamamizin aksine 2017 yilinda yapilan bir ¢calismada
sigara kullananlarda giindiiz uykululugunun daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Giiner
ve Kiran 2017). Bireylerin uyku kalitesinin arastirilmasinin amaglandig bir ¢aligmada
sigara igenlerin uyku kalitesinin kotii oldugu, hi¢ sigara igmeyenlerin ise iyi diizeyde

oldugu bulunmustur (Saygili, Akinci, Arikan, Dereli 2011).

Alkol kullanan bireylerin EUO puan ortalamasmnin 3,29+3,75, bazen kullanan
bireylerin 4,29+4,31 ve hi¢ kullanmayan bireylerin puan ortalamasinin 3,79+3,93
oldugu, yapilan istatistiksel analiz sonucu alkol kullanma durumuna gére EUO puan

ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 saptanmistir.

Alkoli bazen kullandigini ifade eden bireylerin giindiiz uykululuk durumlarinin en
yiiksek oldugu, alkol kullanan bireylerin ise en az oldugu bulunmustur. Alkol
kullaniminin uyaniklig1 azalttigi, dikkatin bozuldugu ve davranislarin bu durumdan
etkilendigi su gotlirmez bir gergektir. Literatiirde bu durumu destekleyen arastirmalar

bolca mevcuttur.
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Bireylerin EUO puan ortalamalarinin kronik bir hastaliga sahip olma durumu ile son
li¢ ayda ilag almay1 gerektiren bir hastaliga sahip olma durumuna gore dagilimi Tablo
11°de yer almaktadir. Tan1 koyulmus kronik bir hastaliga sahip olan bireylerin EUO
puan ortalamasinin 4,09+3,86, kronik hastaligi olmayanlar bireylerin ise 3,85+4,01
oldugu belirlenmistir. Bireylerin tan1 koyulmus herhangi bir kronik hastalig1 olma
durumuna gére EUO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigi belirlenmistir (p>0,05). Dolayisiyla kronik hastaligi olan bireylerin giindiiz
uykululugunun daha yiiksek oldugu sdylenebilir.

Son ii¢ ay i¢inde ilag almay1 gerektiren herhangi bir saglik sorunu yasayan bireylerin
EUO puan ortalamasimin 5,75+4,53 ve son ii¢ ay i¢inde herhangi bir saglik sorunu
yasamayan bireylerin puan ortalamasinin 3,61+3,85 oldugu belirlenmistir. Yapilan
istatistikler sonucunda ¢alismamizda son ii¢ ay i¢inde ilag almay1 gerektiren herhangi
bir saglik sorunu yasayan bireylerin digerlerine gore giindiiz uykululuk durumunun
yikksek oldugu bulunmustur. Bazi ilaglarda uyku durumunu direkt etkileyecek
maddeler bulunmaktadir. Bireylerin kullandiklari ilaglarin isimleri net olarak
bilinmemekle beraber, aradaki bu biiyilk farkin nedeninin bu olabilecegini

diisiinmekteyiz.

Uykunun niceligi (siiresi) ve niteligi kisiye 6zgii olmakla birlikte, vardiyali ¢alisanlarin
uyku siireleri, bulunduklar1 vardiyaya gore degismektedir. Vardiyali ¢alisan kisiler
giindiiz yeterli derecede ve kaliteli bir sekilde uyuyamamakta ve uykuya dalmakta
problem yasamaktadirlar (Demoss et all 2004, Knutsson 2003).

Yapilan ¢alimalarda vardiyali calisilan is kollarinda birgok uyku bozukluklarinin
ortaya ¢iktig1 bulunmustur (Canani et all 2003, Garbarino et all 2002). Giindiiz asir1
uyku hali uyku bozukluklarmin énemli semptomlarindan biridir. Vardiyali ¢alisan
bireylerin yeteri kadar uyuyamamalar1 giindiiz agir1 uyku haline sebep olabilmektedir
(Sénmez ve ark 2010). Calismamizda vardiyali ¢alisan bireylerin EUO puan
ortalamas1 5,134+4,52 olup, vardiyasiz ¢alisan bireylerin ise 3,03+3,73 olarak anlamli
bi¢cimde daha diisiik olarak bulunmustur (p<0,05). Bu durumda vardiyali ¢alisanlarin,
vardiyasiz calisanlara gore gilindiiz uykululuk durumunun daha yiliksek oldugu
sOylenebilir. Ardi¢c calismasinda gilindiiz calisanlara gore, vardiyali isgilerde is

strasinda 2-5 kat asir1 uyku egilimi gézlendigi bildirilmistir (Ardig 2001). Tiirkiye’de
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224 birey ile kiigiik dlgekli bir isyerinde yapilan bir arastirmada vardiyali ¢alismanin
giindiiz uykululuk durumunu artirdigir bulunmustur (Kogoglu ve Akin 2009). Gece
vardiyasinin i§ kazasi iizerindeki etkisinin sonuglar1 incelendiginde, is¢ilerin en ¢ok
gece vardiyasindaki uykusuzluk durumunun is kazasina neden oldugunu diisiindiikleri
bulunmustur (Kazanci Yabanova 2016). Saracoglu ve ark.'larinin 246 is¢i ile iki
fabrikada yaptiklari caligmada vardiyali calisanlarda giindliz uykululugu sikligi
yiiksek bulunmustur (Saragoglu 2015).

Bireylerin calistiklar1 departmana gore; EUO puan ortalamasinin idari islerde ¢alisan
bireylerde 5,19+3,963, iiretim boliimiinde ¢alisanlarda 3,62+3,93, bakim bolimiinde
calisanlarda 3,94+3,78 ve ARGE (proje) boliimiinde ¢alisanlarda ise 4,90+5,02 olarak
bulunmustur. Idari isler ve ARGE béliimiinde ¢alisan bireylerin EUO puan
ortalamalarinin diger boliimlerde ¢alisanlara gore anlamli derecede farkli bulunmustur

(p<0,05).

Halen bu isyerinde 1-3 haftadir ¢alisanlarin EUO puan ortalamasi 3,72+3,89, 7-11
aydir calisanlarin 4,77+4,14, 4-6 yildir calisanlarin 4,39+4,59 ve 10 y1l ve lizeri stiredir
calisanlarin 4,46+4,80 olarak belirlenmistir. Bulgular genel olarak incelendiginde bu
isyerinde ortalama 1 yil ve iizeri siiredir galisan bireylerin EUO puan ortalamalarmin
diger gruplara gore istatistiksel olarak anlamli bigimde daha yiiksek oldugu
saptanmistir (p<0,05).

Giinde 6-9 saat calisan bireylerin EUO puan ortalamasinin 3,80+3,93, 10 saat ve iizeri
calisan bireylerin 3,92+4,07 oldugu, yapilan istatistiksel analiz sonucunda giinliik
calisma saatine gére EUO puan ortalamalar arasindaki farkin istatistiksel olarak

anlamli olmadig1 saptanmistir (p>0,05).

Bireylerde goriilen uykusuzluk ve uykuya bagl rahatsizliklar trafik kazalari, is
kazalar1 ve diger kazalarin olugma riskini arttirmaktadir (Sonmez ve ark 2010).
Oliimciil kazalar da dahil olmak iizere daha agir yaralanmalar, uyku sorunlar1 olan
insanlar i¢in daha yiiksek bir risk olusturmaktadir (Uehli et al 2014). Is kazas1 gecirmis
bireylerin EUO puan ortalamas1 5,63+4,60, is kazasi gecirmeyen bireylerin ise
3,05+3,68 olarak bulunmustur. Is kazasi gegiren bireylerin EUO puan ortalamasi,
gecirmeyen bireylere gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,05).

Dolayisiyla is kazas1 gegiren bireylerin glindiiz uykululuk durumunun daha ytiksek
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oldugu soylenebilir. Yapici'nin yaptig1 ¢alismada da is kazasi gegiren bireylerin
giindiiz uykululuklarimin daha fazla oldugu oldugu saptanmistir (Yapict 2013).
Sonmez ve ark.'larmin hemsireler lizerine yaptiklar1 bir ¢alismada hemsirelerin,
%12.4’linlin en az bir kez is kazas1 ge¢irmis olduklarin1 bulmuslardir (Sonmez ve ark
2010). Giilduran ve ark.'lar1 komiir isletmesinde ¢alisan iscilerde yaptiklari calismada
her 4 is¢iden birinin is kazasi gegirdigini, Gulbay ve ark.larinin yaptigi ¢alismada ise
is kazasi gegirme durumu ile uykululuk duurmu arasinda istatistiksel olarak iliski
bulunmamustir (Giilduran, Ergiil, Erkin 2013, Giilbay ve ark 2003).

5.3. BIREYLERIN PSiKOLOJIiK SERMAYE OLCEGi TOPLAM VE ALT
BOYUT PUAN ORTALAMALARININ SOSYO-DEMOGRAFIK
OZELLIKLER VE iS iLE iLGIiLi OZELLIiKLERINE GORE DAGILIMINA
ILISKIN BULGULAR

Psikolojik Sermaye Olgegi’nin bu arastirmanin érneklem grubu igin i¢ tutarhiligini
belirlemeye yonelik hesaplanan Cronbach alfa katsayisi total 6lgek icin 0,90 olup, alt
boyutlar1 igin 0,80-0,87 arasinda oldugu saptanmustir. Psikolojik Sermaye Olgegi alt
boyutlarmma bakildiginda, en yiikksek puana sahip boyutun 6z yeterlilik boyutu
(5,17£0,96), en diisiik puana sahip boyutun ise iyimserlik boyutu (4,92+0,81) oldugu
goriilmektedir (Tablo 13). Ancak ortalamalar incelendiginde, psikolojik sermaye
boyutlarina iligkin ortalamalarin birbirine ¢ok yakin oldugu sdylenebilir. Psikolojik
Sermaye Olgeginin toplamda ve her bir boyut i¢in ortalamanin 3’iin iizerinde olmasi
1yi olarak degerlendirildigi g6z onilinde bulunduruldugunda; bu sonuglar, aragtirmaya
kapsamina giren bireylerin genel olarak daha iyimser olduklarini, psikolojik olarak
dayanikli olduklari, umutlarinin yiiksek oldugu ve 6z yeterlilikleri konusunda
kendilerine glivendikleri seklinde yorumlanabilir. Calismamizin sonuglarina pararel
olarak Boamah ve Laschinger'in ve Chen ve Lim'in yaptiklari ¢aligmalarda da yiiksek
sonuglara ulastiklar1 goriilmektedir (Boamah and Laschinger 2014, Chen and Lim
2012). Wilson cinsiyetin mutluluk iizerinde anlamli bir etkisinin olmadigim
belirtmistir (Wilson 1967). Calismamizda yapilan istatistiksel analizlerden g¢ikan
sonuglara gore farkli cinsiyetlerde olmanin psikolojik sermaye ve yasam doyumu

tizerinde olumlu ya da olumsuz bir etkisinin olmadigi sdylenebilmektedir.
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Gruplarin ortalamalar1 dikkate alindiginda; bireylerin psikolojik sermaye algilarina ait
puanlarinin 31 ve tlizeri yas grubunda 18-30 yas grubundaki bireylere gore anlamli
olarak yiiksek oldugu gériilmektedir. Psikolojik Sermaye Olgegi alt boyutlar1 ele
alinarak incelendiginde, 6z yeterlilik boyutunda puan ortalamalarinin 31 ve lizeri yas
grubunda anlamli bi¢gimde yiiksek oldugu belirlenmistir. Buna karsin iyimserlik,
psikolojik dayaniklilik ve umut boyutunda bireylerin yas gruplarina gére anlamli bir
fark bulunmamistir. Akgiin ¢alismasinda 31 — 40 yas grubundaki bireylerin, 30 ve alti
yas grubundaki bireylere gore 6z yeterlilik diizeyleri anlamli derecede daha yiiksek
bulundugunu belirtmistir (Akgiin 2015). Oz yeterliligi ve dayaniklilig: yiiksek olan
bireyler, zorluklar ya da engellerle karsilastiklarinda uzaklagsmay1 degil, zaman, enerji
ve gayret sarf ederek {istesinden gelmeyi ve sabirli davranabilmeyi tercih edeceklerdir
(Luthans 2002). Yasin ilerlemesiyle birlikte bireylerin tecriibelerinin artmasi, hayata
ve yasanmigliklara dair birikimlerin olugsmasi, kisisel gelisimlerinin genglere gore
tamamlanmis olmalar1 6z yeterlilik diizeylerinin yiiksek ¢ikmasi ile ilgili olabilecegi

diistiniilmektedir.

Psikolojik sermaye diizeyi ile egitim durumu degiskenine yonelik ortalamalar
incelendiginde, ilkokul mezunu olan bireylerde psikolojik sermaye diizeylerinin daha
yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ortaokul, lise, 6nlisans ve lisans mezunu olan bireylerin
izledigi goriilmektedir. Olgegin alt boyutlar1 incelendiginde, bireylerin egitim durumu
bagimsiz degiskenine gore iyimserlik, psikolojik dayaniklilik, umut ve 6z yeterlilik

diizeylerinin anlamh sekilde degistigi goriilmektedir.

Calisanlarin medeni durumuna gore Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan
ortalamasi ile alt boyutlar1 puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmamustir (p>0,05). Dolayisiyla analiz sonucuna gore, bireylerin medeni durumu
psikolojik sermaye algilarini etkilememektedir. Fakat literatiirde medeni durumun
psikolojik sermaye algisini etkiledigine dair bir¢ok ¢aligma ile karsilagsmaktayiz. 2014
yilinda yapilan ve evli bireylerin bekar bireylere gére umut diizeylerinin daha ytiksek
oldugu sonucuna ulagilan ¢alisma, bu duruma ornek olarak gosterilebilir (Biiylikgoze

2014).

Bireylerin ¢ocuk sahibi olmalarinin psikolojik sermaye algilari, iyimserlik, psikolojik

dayaniklilik ve umut alt boyutlar1 arasinda anlamli farkliliklar saptanmamaistir. Buna
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karsin, cocuk sahibi olma durumu ile 6lgegin sadece 6z yeterlilik alt boyutu arasinda
anlaml1 fark bulunmustur. Dolayisiyla ¢ocuk sahibi olmanin bireylerin 6z yeterliligini
etkiledigi sonucuna ulasilmistir. Genis aileye sahip bireylerde psikolojik sermaye
diizeylerinin daha yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ¢ekirdek aile ve parcalanmis aileye
sahip olan bireylerin izledigi goriilmektedir. Ekonomik durumu algis1 iyi olan
bireylerin psikolojik sermaye algilarinin diger iki gruba gore anlamli derecede farkli
oldugu sdylenebilir. Bunun yaninda 6lgegin umut ve 6z yeterlilik puan ortalamalarinin
ekonomik gelir algis1 iyi olan bireylerde anlamli olarak daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. Ailede esin ¢alismasi bireylerin psikolojik sermaye algilarini olumlu

etkilemektedir.

Erkeklerin psikolojik sermaye algilarinin kadinlara goére daha yiiksek oldugu
goriilmiistir. Olgegin alt boyut puan ortalamalar1 incelendiginde, iyimserlik,
psikolojik dayaniklilik ve 6z yeterlilik algilarinin erkek bireylerde, kadin bireylere
gore daha yiiksek oldugu soylenebilir. Literatiirde de erkeklerin kadinlardan daha
yiiksek psikolojik sermaye algisina sahip olduklari sonucuna ulasan caligmalar
bulunmaktadir (Coban ve Demirtas 2011, Roman-Oertwig 2004). Erkeklerin
kadinlardan daha fazla psikolojik sermaye algisina sahip olmasi ise sosyolojik
boyutlara dayandirilabilir. Ozellikle Tiirk kiiltiirii gibi erkek egemen toplumlarda
erkeklerin daha gii¢lii ve zorluklarla miicadele etmesi gereken taraf olarak goriilmesi

bu anlamda alginin yiikselmesine neden olabilecegi diigtiniilmiistiir.

Bireylerin psikolojik sermaye algilart ve is ile ilgili 6zelliklerine bakildiginda;
vardiyasiz calisan bireylerin, iiretim boliimiinde caligsanlarin, ise yeni baslayan
bireylerin, haftalik ¢calisma saati daha az olan bireylerin, her giin diizenli 8 saat uyuyan
bireylerin ve is kazasi nedeniyle hastaneye yatan calisanlari psikolojik sermaye

algisinin daha olumlu oldugu bulunmustur.

Tablo 16°da bireylerin Psikolojik Sermaye Olcegi ve alt boyut puan ortalamalarinin is
kazas1 gecirme ve is kazasi nedeniyle hastaneye yatma durumuna gore dagilimi
verilmistir. Arastirmaya katilan bireylerden is kazas1 geciren ¢alisanlarin psikolojik
dayaniklilik puan ortalamas1 5,02+0,89 iken, is kazasi gecirmeyenlerin puan
ortalamast 5,66+0,81 olarak bulunmustur. Is kazasi gegirmeyenlerin psikolojik

dayaniklilik algisinin anlamli olarak yiiksek oldugu goriilmektedir. Benzer bi¢cimde is
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kazas1 gegiren calisanlarin 6z yeterlilik puan ortalamasi1 4,65+1,03 iken, is kazasi
gecirmeyenlerin puan ortalamasi 5,88+0,95 olarak bulunmustur. Is kazasi
gecirmeyenlerin 0z yeterlilik algisinin anlamli olarak yiliksek oldugu goriilmektedir.
Bunun yaninda is kazasi gegirme durumuna gore Olgegin iyimserlik ve umut puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farkliliklar saptanmamaistir. Bu bulgulara dayanarak, is
kazas1 gecirme durumunun psikolojik dayaniklilik ve 6z yeterlilik algisini olumsuz
etkiledigi soylenebilir. Literatiirde boyle bir ¢alismaya rastlanmamis olup,
arastirmamizin bu alanda bir eksikligi doldurdugu ve konusunda bir ilk oldugunu

gormekteyiz.

Oziirliiliik durumunun psikolojik dayaniklilik ve psikolojik sermaye algisini olumsuz
etkiledigi sdylenebilir. Is ile ilgili bir nedenden dolayr bir uzvunu kaybeden
calisanlarin psikolojik duyarliligmin daha diisiik oldugu goriilmektedir. Olgegin alt
boyutlar incelendiginde, ¢alistigi is ile ilgili bir nedenden dolay1 bir uzvunu kaybetme
durumu ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi ile iyimserlik, umut ve

0z yeterlilik puan ortalamalari arasinda anlaml farkliliklar saptanmamastir (p>0,05).

5.4. PSIKOLOJIK SERMAYE OLCEGi VE ALT BOYUTLARI PUAN
ORTALAMALARI iLE EPWORTH UYKULULUK OLCEGiI PUANLARI
ARASINDAKI ILISKIiYE YONELIK BULGULARIN TARTISILMASI

Arastirmaya katilan bireylerin Psikolojik Sermaye Olgegi ve alt boyutlari puan
ortalamalar1 ile Epworth Uykululuk Olgegi puanlar arasindaki iliskiler incelenmistir
(Tablo 18). Yapilan Spearman’s korelasyon analizi sonucuna gore, Psikolojik Sermaye
Olgegi ve alt boyutlar1 puan ortalamalar1 ile Epworth Uykululuk Olgegi puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlaml iliskiler saptanmistir. Epworth Uykululuk Olgegi
Puan ortalamasi ile Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan ortalamasi arasinda
negatif yonde anlamli korelasyon bulunmustur. Psikolojik Sermaye Olgegi alt
boyutlar1 incelendiginde, Epworth Uykululuk Olgegi Puan ortalamasi ile iyimserlik,
psikolojik dayaniklilik, umut, ve 6z yeterlilik alt boyut puan ortalamalar1 arasinda
negatif yonde ¢esitli diizeylerde anlaml iliskiler saptanmistir. Negatif iliskiler dikkate
alindiginda, uykululuk durumu artmasinin psikolojik sermaye algisin1 olumsuz yonde
etkiledigi bulunmusgtur.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. SONUCLAR

Aragtirma fabrikada calisanlarin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin is

kazas1 olusumuna etkisinin incelenmesi amaciyla yapilmis ve asagidaki sonuglar elde

edilmistir:

1.

.

N oo g &

10.

11.

Arastirmaya katilan is¢ilerin yas ortalamasinin 31,17+7,29; %51,1’inin
ise 18-30 yas grubunda,

Bireylerin %3,4’linlin kadin, %96,4 iiniin ise erkek,

Boy uzunlugu ortalamasi 1,73+13,86 m, kilo ortalamasi 75,39+14,39
kg,

Katilimeilarin %63,4 {iniin bekar,

%27,5’1inin ortaokul, %39,5’inin lise mezunu,

Iscilerin %85,1’inin sehir merkezinde yasadigi,

Bireylerin %81,5°1 ¢ekirdek aileye sahip, %53,2’si ailede 1-3 kisi
yasadigini, %58,1°1 cocuk sahibi oldugunu, %53,9’u 2 ve daha fazla
cocuga sahip oldugunu, %78,4’ii ekonomik durumunu orta olarak
algiladigy,

Bireylerin %54.9’unun sigara kullandigi, bu bireylerin %85,4’1i giinde
1 paket, %9,1°1 ise giinde 2-10 adet sigara ictigi,

%5,2’sinin alkol kullandigi, bu kisilerin %31,4’i haftada 1 defa,
%68,9°u haftada 2 ve daha fazla sayida alkol aldigi,

Calisanlarin %95,3 liniin daha 6nce kronik bir hastaliga sahip oldugu,
kronik hastaliga sahip bireylerin %12.9 unun hipertansiyon, %9,6’sinin
reflii, %6,5’inin hipertroidi, %9,6’siin migren, %25,8’inin diyabetiis
mellitiis, %22,6’sinin astim, %6,5’inin sedef, benzer bigimde %6,5’inin
ise romatoid artrit tanisi aldigi,

Son ii¢ ayda ilag almay1 gerektiren bir hastalik sahibi olan bireylerin
oraninin %11,9 oldugu ve bu saglik sorunlari incelendiginde; bireylerin

%3,8’inin  hipertansiyon, %?5,1’inin otit, %61,5’inin  grip-soguk
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

alginligi, %9’unun siniizit, %6,4’liniin astim, %2,6’sinin mide {ilseri,
%11,5’inin ise romatizma oldugu,

Calismaya katilan bireylerin %41,6’sinin daha 6nce serbest meslekte,
%10,8’inin  kaynakhane islerinde, %7,9’unun yem sanayisinde,
%4,9’unun idari islerde, %4,3’linlin kaliphane islerinde, %2,9’unun ise
otomotiv sanayisinde ¢alismakta olup, %16’sinin daha 6nce hig
calismadigi,

Daha 6nce ¢galisan bireylerin %12,6’sinin 13-24 ay siiredir, %70,9’unun
ise 25 ay ve lstii stiredir ¢alistig1,

Bireylerin %10,5’inin vardiyali, %89,5’inin vardiyasiz ¢alistigi,
%12,3’lnitin  idari islerde, %82,1’inin iiretim departmaninda,
%2,6’smin  bakim departmaninda, %3’liniin ise ARGE (proje)
departmaninda ¢alistigi,

%40,7’sinin 1-3 hafta, %14,6’siin 1-6 ay, %8,5’inin 7-11 ay, %15’inin
1-3 yil, %13,5’inin 4-6 yil, %3,3’{iniin 7-10 y1l, %4,3’{iniin ise 10 y1l
ve lizeri siire ile halen bu igyerinde ¢alistig1,

Bireylerin %49,2’sinin giinde 6-9 saat, %50,8’inin giinde 10 ve Ustii
saat, %50,3’unun haftada 30-45 saat, %49,7’sinin haftada 46 ve usti
saat calistigi,

Daha once calistiklar is ile ilgili egitim alan bireylerin oran1 %63,5
oldugu, bu bireylerin %15,871 is ile ilgili egitimi lise egitimi sirasinda,
%16,8’1 ¢iraklik egitim merkezinde, %55°1 ¢alistiklart bu isyerinde,
%8,4’1i liniversite egitimi boyunca, %4’ ise staj siiresince aldigi,
Bireylerin %10,8’inin her giin diizenli 8 saat, %5,8’inin siklikla 8 saat,
%54,1’inin her giin diizenli 6-8 saat, %19,9’unun siklikla 6-8 saat

uyudugu,

Calisanlarin is kazasi ge¢irme oraninin %128,

Is kazas1 nedeniyle hastanede yatan kisilerin oraninin %3,5, bu kisilerin
%356,5’1 1-3 giin, %21,7’si 4-10 giin, benzer bigimde %21,7’si ise 11

giin ve lizeri sliredir hastanede yatarak tedavi gordiigi,
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22.

23.

24,

25.

26.

217.

28.

29.
30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

Bireylerin %1,4 {iniin is ile ilgili bir nedenden dolay1 6ziirliiliik sahibi
oldugu, %1’inin ise is ile ilgili bir nedenden dolayr bir uzvunu
kaybettigi,

Bireylerin %9,4’linde asir1 giindiiz uykululugu bulundugu ve yas
arttikca giindiiz uykululugunun azaldig,

Kadinlarda erkeklere gore giindiiz uykululuk durumunun daha yiiksek
oldugu,

Ortaokul mezunu olanlarda, 6n lisans mezunu olanlara oranla giindiiz
uykululuk durumunun daha yiiksek oldugu,

Evli ve ya bekar ve diger (esi 6lmiis/bosanmis/ayr1 yasiyor) olmanin
giindiiz uykululuk durumunu etkilemedigi,

Cocuk sahibi olan bireylerin gilindiiz uykululuk durumunun daha
yiiksek oldugu ve bireylerin sahip oldugu cocuk sayisinin giindiiz
uykululugunu etkilemedigi,

Gelirini kétii olarak algilayan bireylerin EUO puan ortalamasimin; orta
ve iyi olarak algilayan bireylerin ortalamasindan yiiksek oldugu,

Bireylerin sahip oldugu aile tipinin giindiiz uykululugunu etkilemedigi,

Sigara ve alkol kullanma durumunun gindiiz uykululugunu
etkilemedigi,
Bireylerin tan1 koyulmus herhangi bir kronik hastalig1 olma durumunun

giindiiz uykululugunu etkilemedigi,

Son ii¢ ay i¢inde herhangi bir saglik sorunu yasama veya yasamama
durumunun giindiiz uykululugunu etkiledigi,

Vardiyali ¢alisanlarin, vardiyasiz ¢alisanlara gére gilindiiz uykululuk
durumunun daha yiiksek oldugu,

Idari isler ve ARGE béliimiinde ¢alisan bireylerin, diger boliimlerde
caligsanlara gore giindiiz uykululuk durumunun daha yiiksek oldugu,
Bu isyerinde ortalama 1 yil ve {izeri siiredir ¢alisan bireylerin diger
gruplara gore giindiiz uykululuk durumunun daha yiiksek oldugu,
Giinliik ve haftalik ¢alisma saatinin giindiiz uykululuk durumunu

etkilemedigi,
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37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49,

Gilindiiz uykululuk durumunun yiiksek olusunun bireylerin is kazasi
gecirmelerini etkiledigi,

Arastirmaya kapsamina giren bireylerin genel olarak daha iyimser
olduklarini, psikolojik olarak dayanikli olduklari, umutlarinin yiiksek
oldugu ve 6z yeterlilikleri konusunda kendilerine giivendikleri,

31 ve iizeri yas grubunda 18-30 yas grubundaki bireylere gore
psikolojik sermaye algilarinin daha yiiksek oldugu,

Psikolojik Sermaye Olgegi alt boyutlarindan 6z yeterlilik boyutu puan
ortalamalarinin 31 ve iizeri yas grubunda anlamli bigimde yiiksek
oldugu;

Bireylerin yas gruplarina gore iyimserlik, psikolojik dayaniklilik ve
umut alt boyutunda ise anlamli bir fark bulunmadig,

Ilkokul mezunu olan bireylerde psikolojik sermaye diizeylerinin daha
yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ortaokul, lise, Onlisans ve lisans mezunu
olan bireylerin izledigi,

Bireylerin medeni durumu psikolojik sermaye algilarini etkilemedigi,
Cocuk sahibi olan bireylerin olmayan bireylere gore 6z yeterlilik
algilarinin daha yiiksek oldugu,

Sahip olunan ¢ocuk sayisinin psikolojik sermaye algisini etkilemedigi,
Genis aileye sahip bireylerde psikolojik sermaye diizeylerinin daha
yiiksek oldugu, bunu sirasiyla ¢ekirdek aile ve par¢alanmis aileye sahip
olan bireylerin izledigi,

etkiledigi, 6z yeterlilik algisini etkilemedigi,

Ekonomik durumu iyi olan bireylerin psikolojik sermaye algilarinin
diger iki gruba gore daha yiiksek oldugu; geliri iyi olan bireylerin
Olcegin alt boyutlarindan umut ve 6z yeterlilik algilarinin yiiksek
oldugu,

Ailede esin ¢aligmasinin bireylerin psikolojik sermaye algilarini olumlu
etkiledigi ve bu durumun bireylerin umut ve 6z yeterlilik algilarini

arttirdigy,
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50.

51.

52.

53.

54,

55.

56.

S7.

58.

59.

60.

61.

Psikolojik sermaye, iyimserlik, psikolojik dayaniklilik ve 6z yeterlilik
algilariin erkek bireylerde, kadin bireylere gére daha yiiksek oldugu,
Vardiyali ¢alismanin psikolojik sermaye algisin1 olumsuz yonde
etkiledigi,

Uretim béliimiinde caliganlarin psikolojik sermaye algilarinin daha
yiiksek,

Ise yeni baslayan bireylerde psikolojik sermaye algisinin daha olumlu,
Haftalik calisma saati daha az olan bireylerin psikolojik sermaye,
iyimserlik, psikolojik dayaniklilik, umut ve 6z yeterlilik algilarinin
olumlu,

Daha 6nce is ile ilgili egitim alan ¢alisanlarin psikolojik duyarliliginin
yiiksek,

Her giin diizenli 8 saat uyumanin bireylerin psikolojik sermaye
algilarint olumlu etkiledigi,

Psikolojik dayaniklilik ve 6z yeterlilik algisinin is kazasi gecirme
durumunu olumsuz etkiledigi,

Is kazasi nedeniyle hastaneye yatan calisanlarin psikolojik
duyarliliginin yiiksek,

Oziirliiliik durumunun psikolojik dayamklilik ve psikolojik sermaye
algisin1 olumsuz etkiledigi,

Is ile ilgili bir nedenden dolayr bir uzvunu kaybeden calisanlarin
psikolojik duyarliliginin daha diistik,

Uykululuk durumu artmasmin psikolojik sermaye algisini olumsuz

yonde etkiledigi belirlenmistir.

6.2. ONERILER

v

v

Ise yeni alinan ve is kazas1 gegiren bireylere uyku durumunun kontrol
altina alinmasi icin egitim verilmesi,

Esin ¢alismasinin, haftalik ¢alisma saatinin, vardiyali1 ¢alisma seklinin
ve ekonomik durumun iyi olmasinin bireylerin psikolojik sermaye
diizeylerini etkiledigi i¢in bireylerin eslerinin de uygun is kollarinda

67



istihdam edilmesinin saglanmasi, haftalik calisma saatlerinin asgari
diizeye indirilmesi, miimkiin oldugunca vardiyasiz sistemde ¢alisilmasi
ve is¢ilerin ekonomik durumlarin iyilestirilmesi yoluna gidilmesi,

v' Ise baslamadan &nce verilen egitimlerin arttirtmast,

<

Iscilerin her giin diizenli 8 saat uyumasi1 konusunda tesvik edilmesi,

v’ Iscilerin is saghgi ve giivenligi konusunda bilgilendirilmeleri
(koruyucu ekipman kullanimi vb. gibi),

v Caligsma siirecinde hizmet i¢i programlarin siirdiiriilmesi,

v Dabha biiyiik 6rnekleme sahip, ok merkezli arastirmalarin yapilmasi ve

verilerin birlestirilerek ulusal veri tabanlarinin olusturulmasinin énemli

oldugu diislincesindeyiz.

Boylelikle, kisisel ihtiyaclarinin tespit edilmesi yapilacak diger caligmalar ile

desteklenebilir ve bu ¢aligmalara yonelik programlar gelistirilebilir.
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bagvuru dosyasinda belirtilen sekilde etik ve bilimsel agidan sakinca bulunmadigina etik kurul
iiyelerince karar verilmistir.
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Dog.Dr. Hasan Cetin EKERBICER
Etik Kurulu Bagkam

Guvenli Elektronik
iinzal Asl lle Aynidir.
Quiazr0l L.

Zeynep GEBI
Etik Kurulu Sekr.

&r

Evraki Dogrulamak igin : http://193.140.253.232 i gula/BelgeDog .aspx?V= 36CHU

Fakilte Girisimsel Olmayan Etik Kurulu Sakarya Universitesi Tip Fakultesi

Dekani, Korucuk Kampissii, Korucuk, Adapazan/Sakarya 779N\
Tel:264 295 6630 Fak 5 6629 1 K-
, 2 s 2 i * ¥ seiso-N
E-Posta :tip@sakarya.edu.tr Elektronik AR swww tip.sakarya edu.tr Y N 7 9000
,
L

Bu belge 5070 sayih Elektronik Imza Kanununun 5. Maddesi geregince giivenli elektronik imza ile imzalanmistir.
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EK 2. GONULLU OLUR FORMU

Sayin Katilimci,

Bu caligsma, bir fabrikada ¢alisanlarin psikolojik sermaye ve uykululuk diizeylerinin is
kazas1 olusumuna etkisinin incelenmek amaciyla yapilmaktadir. Arastirmada size
konu ile ilgili sorulardan olusan bir anket formu doldurtulacaktir. Arastirma hakkinda
ek bilgiler almak i¢in arastirmaciya 05425972766 numarali telefondan ulasabilirsiniz.
Tamamen akademik amagli olan bu arastirma i¢in herhangi bir ticret talep edilmeyecek
ve katilimciya herhangi bir {icret 6denmeyecektir Goriisme yaklasik 8-12 dk.

surecektir.

Bu ¢aligmaya katilip katilmama konusunda higbir zorunlulugunuz bulunmamaktadir.
Calismaya katilmak istemezseniz ya da c¢alismanin herhangi bir asamasinda
calismadan ayrilmak isterseniz arastirmaciyr haberdar ederek, ¢alismadan

cekilebilirsiniz.

Bu ¢alismaya katilmada kayitlar yasalarin 6ngordiigii sekilde ve aragtirmaci tarafindan
toplanacak, veriler giivenli bir sekilde saklanacaktir. Arastirmanin sonuglari
kongrelerde sunulabilir veya bilimsel amagli yayinlanabilir. Ancak bu durumda kimlik

bilgileriniz hi¢bir sekilde agiklanmayacaktir.

Calismaya Katilma Onay1

Saymn Ars. Gor. Ozge Kaynak tarafindan Yaris Kabin Sanayi Ve Ticaret Anonim
Sirketi’nde akademik bir arastirma yapilacagi belirtilerek bu arastirma ile ilgili
yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu bilgilerden sonra bdyle bir arastirmaya
“katilime1” (denek) olarak davet edildim.

Eger bu aragtirmaya katilirsam arastirmaci ile aramda kalmasi gereken bana ait

bilgilerin gizliligine bu arastirma sirasinda da biiyiik 6zen ve saygi ile yaklasilacagina
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inaniyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amagclarla kullanim1 sirasinda
kisisel bilgilerimin ihtimamla korunacagi konusunda bana yeterli gliven verildi.
Projenin yiiriitilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan
cekilebilirim. (Ancak arastirmacilart zor durumda birakmamak i¢in arastirmadan
cekilecegimi dnceden bildirmemim uygun olacaginin bilincindeyim.)

Arastirma i¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina
girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir.

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranisla karsilasmis degilim.

Bana yapilan tiim agiklamalar1 ayrintilartyla anlamis bulunmaktayim. Kendi bagima
belli bir diisiinme siiresi sonunda ad1 gegen bu arastirma projesinde “katilime1” (denek)
olarak yer alma kararin1 aldim. Bu konuda yapilan daveti biiylik bir memnuniyet ve
gontilliiliik icerisinde kabul ediyorum.

Imzal1 bu form kagidinin bir kopyasi bana verilecektir.

GONULLU ONAY FORMU

Yukarida goniillilye arastirmadan once verilmesi gereken bilgileri gosteren metni
okudum. Bunlar hakkinda bana yazili ve sozlii agiklamalar yapildi. Bu kosullarla s6z
konusu klinik arastirmaya kendi rizamla hi¢bir baski ve zorlama olmaksizin katilmay1

kabul ediyorum.

Tarih: ...............o.....

Goniilliiniin Adi-soyad1, Imzasi, Adresi (varsa telefon no., faks no,...)

Velayet veya vesayet altinda bulunanlar icin veli veya vasinin Adi-soyadi, imzas,

Adresi (varsa telefon no., faks no,...)
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Aciklamalar1 yapan arastirmacinin Adi-soyadi, imzasi

Riza alma islemine bagindan sonuna kadar tamklhik eden kurulus gorevlisinin Adi-

soyadi, Imzasi, GOrevi
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EK 3. EPWORTH UYKULULUK OLCEGI iZiN YAZISI

MB%STA Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr>

olgek izni
3 ilet

Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr> 26 Ocak 2016 11:59

Alici: myagargun@medipol.edu.tr

Merhabalar hocam,

Ben Sakarya Universitesinde yiiksek lisans yapmaktayim. Tezimde sizin 'Uykululuk Olgegi'nizi eger izniniz olursa
kullanmak istiyorum. Bunun igin '6lgegi kullanabilirsiniz' ifadesinin yer aldigi bir mail gonderebilir misiniz. $imdiden
tesekkUr eder, saygilarimi sunarnm.

Ars.Gor.Ozge KAYNAK
Sakarya Universitesi
Saglik Yiksekokulu
Hemsirelik Bolimi
0264 295 7430

MEHMET YUCEL AGARGUN <myagargun@medipol.edu.tr> 26 Ocak 2016 12:00
Alici: Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr>

Ozge Hanim,
Tezinizde Epworth Uykululuk Olgegini kullanabilirsiniz.
Selamlar,

26 Ocak 2016 11:59 tarihinde Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr> yazdu:
el 1

Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr> 26 Ocak 2016 18:30
Alici: MEHMET YUCEL AGARGUN <myagargun@medipol.edu.tr>

Tesekkr ederim hocam. Basarilarinizin devamini dilerim.

Ars.Gor.0zge KAYNAK
Sakarya Universitesi
Saglik Yiksekokulu
Hemsirelik Bolimu
0264 295 7430

26 Ocak 2016 12:00 tarihinde MEHMET YUCEL AGARGUN <myagargun@medipol.edu.tr> yazdr:

etin gizlendi]
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EK 4- PSIKOLOJiK SERMAYE OLCEGI iZIN YAZISI

mﬁ%lSTA Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr>

olgek istemi

5ileti

Ozge Kaynak <ozgekaynak@sakarya.edu.tr>
Alici: nbasim@baskent.edu.tr

Merhabalar hocam,

25 Ocak 2016 19:02

Ben Sakarya Universitesinde yiiksek lisans yapmaktayim. Tezimde sizin Dr. Fatih Cetin ile birlikte Turkge'ye
uyarlamasini yaptiginiz ‘Psikolojik Sermaye Olgegi'ni eger izniniz olursa kullanmak istiyorum. Fatih Hoca'nin mailini

bulamadigim igin ona mail atamadim hocam. $imdiden tesekkir eder, saygilarimi sunarim.
lyi galigmalar, iyi aksamlar dilerim.

Ars.Gor.Ozge KAYNAK
Sakarya Universitesi
Saglik Yiksekokulu
Hemsirelik Bolimu
0264 295 7430

Nejat Basim <nbasim@baskent.edu.tr>
Alici: ozgekaynak@sakarya.edu.tr

Merhaba. Olcek ekteki makalenin sonunda (kaynakgadan sonra) yer aliyor. lyi calismalar.

Prof. Dr. H. Nejat Basim

Baskent Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakdiltesi Dekani
Baglica Kampiisi Eskigehir Yolu 20. Km. Etimesgut 06810 ANKARA
Tel: 312-2466666/6645-6646

GSM: 5424119685

e-posta: nbasim@gmail.com

e-posta: nbasim@baskent.edu.tr

From: Ozge Kaynak [mailto: 0zgekaynak @sakarya.edu.tr]
Sent: Monday, January 25, 2016 7:03 PM

To: nbasim@baskent.edu.tr

Subject: olgek istemi

been scanned for wruse
by MailScanner
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EK 5. GORUSME FORMU

1. Kag¢ yasindasimiz? ..........ccceeeenee

2. Boyunuz: ................. cm Kilonuz: ............. kg

3. Cinsiyetiniz: a. Kadin b. Erkek

4. Egitim durumunuz hangisidir?
a.Ilkokul b.Ortaokul c.Lise
d.On lisans
e.Lisans f.Yiksek Lisans g.Doktora

5. Medeni durumunuz nedir?

a. Bekar b. Evli c. Diger(............. )
6. Nerede yasiyorsunuz?

a. Koy b. Kasaba / ilge c. Sehir merkezi
7. Ailenizin ekonomik durumunu nasil tanimlarsiniz?

a. lyi b. Orta c. Kotii
8. Ailenizde sizden baska calisan biri/birileri var m?

a. Esim b. Cocuklarim c. Diger(.........

9. Sizinle beraber ailenizde yasayan kac Kisi sayisi: .........ccoeeuees
10. Cocuk SaAYIMIZ: ..c.evvviiniinniiniieiiniinicinnnnn
11. Aile tipiniz asagidakilerden hangisiyle uyumludur?

a. Cekirdek aile b. Genis aile

c. Par¢alanmus aile d. Diger(......... )

12. Sigara kullamim durumunuz:
a. Evet (.....paket/giin) b. Hayir c. Bazen
13. Alkol kullanim durumunuz:
a.Evet(.......... giin/hafta) b. Hayir c. Bazen
14. Kronik hastaliginiz var nm?
a. Evet (Belirtiniz..................... ) b. Hayr
15. Son 3 aydir ila¢ kullanmamz: gerektirecek bir hastaliginiz oldu mu?
a. Evet (Belirtiniz..................... ) b. Hayir
16. Calisma sekliniz hangisidir?
a. Vardiyali b. Vardiyasiz
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17.

18.
19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

217.

Uyku diizeninizi se¢iniz.

a. Her giin diizenli 8 saat b. Siklikla 8 saat
c. Her giin diizenli 6 - 8 saat d. Siklikla 6 - 8 saat
€. DIZer(iccveeeiieeieeeiee e, )

Hangi is kolunda calistyorsunuz? Liitfen yaziniz

Daha once hangi is kollarinda ¢alistimz? Siireleri ile belirtiniz.

 VSRURSR iskolu/1-6ay

| T is kolu/ 6 -12 ay
Cr e e e is kolu / 12-24 ay
Ao is kolu / daha fazla

e. Hi¢ calismadim
Su anda yaptigimiz isteki ¢calisma siireniz?

Isinizle ilgili bir egitim aldimz m? Liitfen yazimz.

a. Evet lisede b. Evet ¢iraklik egitim merkezinde
c. Evet calistigim yerde d. Evet iiniversitede
e. Evet, diger (....ccceneee. ) f.Hayir

Bugiine kadar hig is kazasi gecirdiniz mi?

a. Evet b. Hayir

Isinizle ilgili bir rahatsiziiktan dolay: hastanede yattiniz mi?

a. Evet (GlUnsayist............cooevnennen. ) b. Hayir

Isinizle ilgili bir rahatsizhktan dolay1 dziirliiliigiiniiz var m?

a. Evet b. Hayir

Isinizle ilgili bir rahatsizliktan dolay1 herhangi bir uzvunuzu kaybettiniz mi?

a. Evet b. Hayir
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EK 6. EPWORTH UYKULULUK OLCEGI

Aciklama: Asagida kisilerin uykuya dalma veya uyuklama konusundaki tutumlarini

iceren ifadeler bulunmaktadir. Asagida size bu konu ile ilgili baz1 sorular sorulacaktir.

Sorularda yanlis ya da dogru denecek cevap yoktur. En iyi cevap sizin kendi fikrinizdir.

Bu nedenle her ifadeyi okuyup, lizerinde ¢ok uzun siire diisiinmeden size uygun gelen

cevabi isaretleyiniz.

Kesinlikle

yoktur

Az
olasilik

vardir

Orta
olasilik

vardir

Yiiksek
olasilik

vardir

1 Oturur durumda
ve gazete/Kitap
okurken uykuya
dalma olasihiginiz

nedir?

2 Televizyon
seyrederken
uykuya dalma

olasihgmiz nedir?

3 Pasif olarak
toplum icinde
otururken
(0rnegin sinema
izlerken) uykuya
dalma olasihiginiz

nedir?

4 Ara vermeden en
az bir saatlik
yolculukta uykuya
dalma olasihiginiz

nedir?
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Ogleden sonra
uzaninca uykuya
dalma olasihgimiz

nedir?

Birisi ile oturup
konusurken
uykuya dalma

olasihiginiz nedir?

Alkol alinmams
ogle yemeginden
sonra sessiz
ortamda
otururken uykuya
dalma olasihiginiz

nedir?

Trafik birkac
dakika
durdugunda
arabada beklerken
uykuya dalma

olasihigimiz nedir?

78




EK 7. PSIKOLOJIiK SERMAYE OLCEGI
Aciklama: Liitfen asagidaki ifadelerde belirtilen niteliklerin sizde ne 6l¢iide

bulundugunu isaretleyiniz.

1 Bu is yerinde, isler asla benim 1 2 3 4

istedigim sekilde yiiriimez.

2 Bu aralar kendim i¢in 1 2 3 4
belirledigim is amag¢larimi

yerine getiriyorum

3 Bir grup is arkadasima bir 1 2 3 4
bilgi sunarken kendime

giivenirim.

4 Calisma alanimda, 1 2 3 4
hedefler/amaclar belirlemede

kendime giivenirim.

5 Daha onceleri zorluklar 1 2 3 4
yasadigim i¢in, isimdeki zor
zamanlarin iistesinden

gelebilirim.

6 Herhangi bir problemin 1 2 3 4

¢Oziimii icin bircok yol vardir.

7 Genellikle, isimdeki stresli 1 2 3 4
seyleri sakin bir sekilde
hallederim.

8 Isimde bir terslikle 1 2 3 4

karsilagtigimda, onu atlatma

konusunda sikinti yasiyyorum

9 Isimde benim icin belirsizlikler 1 2 3 4
oldugunda, her zaman en

iyisini isterim.
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10

Eger zorunda kalirsam, isimde

kendi basima yeterim.

11

Eger isimde bir seyler benim
icin yanhs gidecekse, o sekilde
gider.

12

Eger cahisirken kendimi bir
tikamikhik icinde bulursam,
bundan kurtulmak i¢in bir¢ok

yol diisiinebilirim.

13

Isimde bir¢ok seyleri
halledebilece@imi

hissediyorum.

14

Isimle ilgili seylerin daima iyi

tarafin1 goririm.

15

Yonetimin katildig:
toplantilarda kendi ¢alisma
alanim aciklarken kendime

giivenirim.

16

Uzun donemli bir probleme
¢0ziim bulmaya cahsirken

kendime giivenirim.

17

Su anda, isimde kendimi ¢cok

basarili olarak goriiyorum.

18

Isimle ilgili gelecekte basima ne
gelecegi konusunda

iyimserimdir.

19

Isime “her seyde bir hayir

vardir” seklinde yaklastyorum.
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20

Su anda is amaclarin siki bir

sekilde takip ediyorum.

21

Organizasyonun stratejisi
konusundaki tartismalara
katkida bulunmada kendime

giivenirim.

22

Isimdeki zorluklar genellikle

bir sekilde hallederim.

23

Organizasyon disindaki
kisilerle (tedarikciler,
tiiketiciler vb.) problemleri
tartismak icin temas kurarken

kendime giivenirim.

24

Mevcut is amaclarima ulasmak

icin bir¢ok yol diisiinebilirim.
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