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SAĞLIK PROFESYONELLERİNDE MERHAMET YORGUNLUĞU, PSİKOLOJİK SAĞLAMLIĞIN İŞ-AİLE YAŞAM DENGESİ İLE İLİŞKİSİ

THE RELATIONSHIP BETWEEN COMPASSION FATIGUE, PSYCHOLOGICAL RESILIENCE AND WORK-FAMILY LIFE BALANCE IN HEALTH PROFESSIONALS
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Öz
Bu çalışmada, sağlık çalışanlarının (doktor, hemşire vb.) iş-aile yaşamlarının merhamet yorgunluğu, psikolojik sağlamlık ve iş-aile yaşam dengesiyle ilişkisi incelenmiştir. Çalışmada ilişkisel tarama modeli kullanılmıştır. Sivas’ta çalışan 469 sağlık personeli katılmıştır. Çalışmada kolayda örnekleme ve tabakalı örnekleme yöntemi kullanılmıştır. Katılımcılar Merhamet Yorgunluğu Ölçeği, Kısa Psikolojik Sağlamlık Ölçeği ve İş-Aile Yaşam Dengesi Ölçeğini tamamlamıştır. Sağlık çalışanlarında merhamet yorgunluğu (Ort. = 69,78) ve iş-aile yaşam dengesi (Ort. = 3,18) orta, psikolojik sağlamlık yüksek düzeydedir (Ort. = 17,65). İşin aileye olumsuz etkisi yüksek (Ort. = 3,18), ailenin işe olumsuz etkisiyse düşük düzeydedir (Ort. = 2,16). İş-aile uyumu dengesi ise orta düzeydedir (Ort. = 2,74). Meslek dağılımına göre sağlık personelinin merhamet yorgunluğu ve işin aileye etkisi anlamlı bir farklılık göstermektedir (p < .05). Merhamet yorgunluğu ile işin aileye olumsuz etkisi ve ailenin işe olumsuz etkisi arasında pozitif yönde anlamlı bir ilişki; psikolojik sağlamlık ile iş-aile uyumu arasında pozitif yönde anlamlı bir ilişki olduğu belirlenmiştir. Sağlık çalışanlarında bu değişkenlerin kapsamlı biçimde değerlendirildiği çalışma sayısının azlığı bu çalışmayı önemli kılmaktadır. Sadece öz-bildirim ölçekleriyle veri toplanmasıysa çalışmanın sınırlılıklarındandır. Sonuç olarak, sağlık personelinde merhamet yorgunluğunun orta, psikolojik sağlamlığının yüksek düzeyde olduğu ayrıca işlerinin aile yaşamlarını olumsuz etkilediği görülmektedir.
Anahtar Kelimeler: Psikolojik sağlamlık, merhamet, iş-aile yaşamı.

Abstract
In this study, the relationship between work-family life of healthcare professionals (doctors, nurses, etc.) and compassion fatigue, psychological resilience and work-family life balance was examined. Relational survey model was used in the study. 469 health personnel working in Sivas participated in the study. Convenience sampling and stratified sampling method were used in the study. Participants completed the Compassion Fatigue Scale, Brief Psychological Resilience Scale and Work-Family Life Balance Scale. Compassion fatigue (mean = 69.78) and work-family life balance (mean = 3.18) were moderate and psychological resilience was high (mean = 17.65). The negative impact of work on family was high (Mean = 3.18), while the negative impact of family on work was low (Mean = 2.16). Work-family harmony balance is at a medium level (Mean = 2.74). According to occupational distribution, compassion fatigue and the effect of work on family show a significant difference (p < .05). There was a significant positive relationship between compassion fatigue and the negative impact of work on family and the negative impact of family on work, and a significant positive relationship between psychological resilience and work-family harmony. The scarcity of studies in which these variables were evaluated comprehensively in healthcare workers makes this study important. Collecting data only with self-report scales is one of the limitations of the study. As a result, it is seen that compassion fatigue and psychological resilience in healthcare professionals are at medium and high levels, respectively, and that their work negatively affects their family life.
Keywords: Psychological resilience, compassion, work-family life.

image1.png




image2.jpeg




image3.png
e/(/;rmm m%,wy
7

N
o
S <
<
® < g
P,
& Q)
2 N
%, &

1IN 13 e




