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MAKALE BIiLGISI 0z

Saglik sektorli emek yogun ve is birligine dayali bir alan oldugu i¢in
Makale Gelis Tarihi :4/10/2022 ekip c¢aligmasinin aragtirilabilecegi O6rnek bir yapiya sahiptir. 112
Makale Kabul Tarihi :20/12/2022 (a1,canlan ise takim olma ve zaman ydnetimi konusunda en hassas
gruplardan biridir. Ozelikle ambulans i¢inde gorev yapan ATT (Acil
Tip Teknisyenleri) ve paramedikler 112 Acil Cagr1 Merkezlerinin can
damari niteligindedirler. Ambulansla hastaya ulagmak, ambulans iginde
ilk miidahaleyi yapmak ve hastay1 hizla hastaneye yetistirmek icin
ATT ve paramediklerin ekip uyumunun yiiksek olmasi hayati 6neme
sahiptir. Calismanin amaci, ambulans iginde goérev yapan ATT ve
paramediklerin ekip c¢aligmasina iliskin tutumlarinin incelenmesi ve
demografik degiskenlere gore degerlendirilmesidir. Bu baglamda
Adana il merkezinde 112 Acil Cagr1 merkezinde ¢alisan 191 ATT ve
paramedik’e Ekip Calismas1 Tutumlar Olcegi (ECTO) uygulanmistir.
Bes boyut (durum izlemi, karsilikli destek, iletisim, ekip yapist,
liderlik) ve 28 sorudan olusan Olgekten yiliksek puan almak ekip
calismasina karst olumlu tutum iginde olundugunu gostermektedir.
Katilimeilarin - verdikleri cevaplarin ortalamasimin yiiksek oldugu
gbzlenmis, ekip c¢aligmasinin 6neminin farkinda olduklart ve ekip
caligmasina uyumlu olduklar1 tespit edilmistir. SPPS 22 ile yapilan
analizlerde non-parametrik testler kullanilmus, ikili karsilagtirmalarda
Mann Whitney U, c¢oklu karsilastirmalarda  Kruskal-Wallis
uygulanmistir. Analizlerde cinsiyet degiskeni i¢in “durum izlemi”
boyutunda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmus; yasve meslek
degiskenleri i¢in higbir boyutta anlamli fark tespit edilmemistir.
Meslekte gegirilen ¢alisma yilina gore “karsilikli destek” boyutunda
gruplar arasi istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmistir. Sonug
olarak katilimci ATT ve paramediklerin ekip uyumunun yiiksek
oldugu, ekip i¢inde yardimlagma ve isbirliginin bulundugu, ekip
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1. Giris

liderinin ekip performansindaki etkisinin farkinda olundugu, etkili
iletisimin ytiriitiildigii tespit edilmistir.

ABSTRACT

Since the health sector is a labor-intensive and collaborative sector, it
has an exemplary structure where teamwork can be explored. 112
employees, a sub-branch of the health sector, are one of the most
sensitive groups in terms of teamwork and time management.
Especially EMT and paramedics working in ambulances are the
lifeblood of 112 Emergency Call Centers. It is vital that EMT and
Paramedics have a high team cohesion in order to reach the patient by
ambulance, to make the first aid in the ambulance and to bring the
patient to the hospital quickly. The aim of the research is; investigate
the teamwork among EMT and paramedics and evaluate it according to
demographic variables. In this context, the Teamwork Attitudes Scale
(ECTS) was applied to 191 EMTs and Paramedics working in 112
Emergency Call Centers in Adana city center. A high score on the
scale consisting of 5 dimensions (status monitoring, mutual support,
communication, team structure, leadership) and 28 questions indicates
a positive attitude towards teamwork. It was observed that the average
of the answers given by the participants was high, they were aware of
the importance of teamwork and they were compatible with teamwork.
Non-parametric tests were used in the analyzes made with SPPS 22,
Mann Whitney U was used for pair wise comparisons and Kruskal-
Wallis was applied for multiple comparisons. Accordingly, while there
was a statistically significant difference in the "Condition Monitoring"
dimension for the gender variable, there was no significant difference
in any dimension for the age and job variables. There is statistically
significant difference in "Mutual Support" dimension for seniority in
the job. As a result, it has been determined that the team cohesion of
the participant EMT and Paramedics is high, there is cooperation and
cooperation within the team, the effect of the team leader on the team
performance is aware, and effective communication is carried out.

Saglik ekibi; hastalarin iyiligini hedefleyen, farkli branslardan profesyonellerin

olusturdugu bir grup olarak tanimlanmaktadir. Saglik hizmetlerinin kesintisiz yapisi

sebebiyle hizmet sunumunda ekip calismasi ¢ok onemlidir. Ekip calismasi sayesinde

erken teshis imkani artar, iyilesme siireci kolaylasir ve daha kaliteli bakim saglanir.

Basarili ekip calismasi saglik hizmetlerinin temelidir denilebilir (Kutanis, 2002;Eren,

2004).

Ekip performansinin diisiik oldugu birimlerde tani, takip ve tedavinin kesintiye

ugramasi, gereken bilgilerin net olmamasi, hizmet kalitesinin diismesi gibi sorunlar

goriilebilir. Hizmet sunumu siirecinde yaralanma vb. olumsuz durumlarin ortaya

¢ikmasina neden olan pek ¢ok faktoriin klinik beceri eksikliginden ziyade ekip ¢aligmasi
yetersizligi ile iliskili oldugu belirtilmektedir. (Koknel, 1982).Bir saglik ekibi, ortak is
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yapan bir gruptan ¢ok daha fazlasidir. Saglik kurumlarinda ekip, fakli alanlarda egitimli
veya profesyonel olan kisilerin, hastalara gesitli yaklasim ve yoOntemler uygulayan
karmagik saglik hizmeti sunucularini ifade etmektedir.Hasta bakim siireci, saglik ve
hastaligin tiim sathalarinda ¢esitli kuruluglarla ¢aligmay1 koordine etmesi gereken saglik
profesyonelleri ile saglanir.Kisilerle iletisim kurma ve birlikte ¢alisma yetenegi, hasta
izlemi ve bakimi i¢in gereklidir (Moroglu 2007: 27).

Bu calismada, acil saglik hizmetine ihtiya¢ duyan hastalari bir saglik kurumuna
yetistirmek i¢cin hem hizli hem de uyumlu bir sekilde ambulans iginde gorev yapan ATT
ve paramediklerin ekip ¢aligmasina karsi tutumlart incelenmistir. Literatiirde yer alan
ekip ve ilgili kavramlara deginildikten sonra saglik sektoriinde ekip caligmasina yer
verilmistir. Son olarak da Adana il merkezinde gorev yapan ATT ve paramediklerin
ekip caligmasi tutumlarimi Olgmeye yonelik yapilan arastirmanin bulgularina yer

verilmistir.

2. Ekip Kavram

Giinliik Ekip, devamli etkilesim halinde olan, belirlenmis bir amaca ulasmak i¢in
kendi caligmalarin1 esglidiimleyebilen iki veya daha fazla kisiden olusan bir gruptur
(Simsek, 2010: 403-404). Ekip olusturup hizmet verebilmek i¢in bazi asamalardan
geemek gerekir. “Bilgi edinme asamasinda”, ekip iiyelerinin uyumlu g¢aligabilmeleri,
birbirlerinin yeteneklerinden yararlanabilmeleri ve mesleki tatmin saglayabilmeleri i¢in
kendi uzmanlik alanlar1 yaninda, diger ekiplerin ve iiyelerin bilgilerini de anlamalari
gerekmektedir (Kutanis, 2002). “Olusturma asamasi1”, ekip iiyelerini anlama ve onlara
rehberlik etme asamasidir. Ekibe yeni iiyeler eklenir veya cikarilir. Bu asamada
belirsizlik yiiksektir. Uyeler, ekibin amag¢ ve hedeflerini tartisir ve anlamaya calisir.
Uyeler liderin giiciinii kabul etmelidir. Ekip i¢inde kendilerinden ne beklendigini iyi
anlamalidir (Daft, 1994; Eren, 2008). “Firtina asamas1” biraz daha zor bir asamadir.
Uyeler arasinda ¢esitli ¢oklu ve ikili ¢atismalar s6z konusu olabilir. Bu sikintilar1 kolay
atlatmak icin ekibin kurulus amaci {iyelere anlatilmali ve sorumluluklar paylasiimalidir
(Kaya, 2013: 97). Yonetimin esas gorevi tartismalar1 yok saymak degil, ¢oziimlemek
icin  yonetmektir (Kavuncubasi ve Yiudirnrm 2006: 527).“Kural koyma
asamasinda”,ekibin ¢aligma sekline karar verilir. Ekip is yapma usullerini ve gerekli
kurallar1 belirler. Hangi iiye hangi rolii iistlenecek belirlenir. Kimin lider olacagina ve
ekibi kimin yonetecegine ekip karar verir. Ekip iiyeleri arasinda bir ekip ruhu ve birlik
gelisir. Bu siiregte ekip uyumu ve karsilikli giiven, amag¢ odakli yapi, farkliliklara
duyulan saygi, agik iletisim, seffaflik, hedeflere varma istekliligi ve ekibe baglilik gibi
ozellikler 6n plana ¢ikmaktadir (Eken 2018: 6).“Basarma asamasinda”,ekip tiiyeleri
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kendi sorumluluklarint yerine getirirken, ayn1 zamanda diger liyeleri de anlamaya
bagslarlar. Ekip tiyelerinin ortak amaci verilen gorevleri bitirmek ve sorunlari ¢ozmektir.
“Dagilma asamas1”, belirli ve gecici sorunlar icin olusturulan ekipler i¢in gecerlidir.
Ekip tiyeleri aldiklari gorevleri tamamladiktan sonra birimlerine geri donerler. Bu
asamada ekip iiyeleri tatmine ulasmistir. Uyeler hedeflerini gerceklestirdikleri igin
mutludur ancak ekip dagildigi i¢in lizglindiir (Kavuncubasi ve Yildirim 2006: 527).

Ekip c¢aligmasi i¢in, her bir {iyenin meslegi ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmasi
onemlidir. Ancak kisiler alinan egitimle yetinmemeli, kendilerini siirekli giincellemeli
ve gelistirmelidir. Ekip {liyelerinin mesleki deger ve normlari, ekip ruhuna ve 6ziine
uygun olmalidir. Ekip iiyeleri kendi rizalari alinarak yani goniilliiliikk esasina gore
secilmelidir. Ekip c¢alismast performansini artirmak icin {istler astlarina, ekibin
kendilerine, g¢alistiklar1 kuruma ve hizmet ettikleri topluma faydalarini anlatmalidir.
Ekip tiyelerinin fikirlerini ifade etmelerine firsat verilmeli, {iyelerin de tartismaya ve

elestiriye agik olmalari1 saglanmalidir (Kavuncubasi, 2006: 328-329).

2.1 Saghk Kurumlarinda Ekip Calismasi

Saglik ekibi, iki veya daha fazla saglik profesyonelinin ortak hedefler etrafinda,
kaynaklarin paylasildigi, koordinasyonun ve iletisimin saglandigi, bireye kaliteli,
kapsamli saglik hizmeti sunuldugu, ihtiyaclar1 goz onilinde bulundurarak ortak hedefler
etrafinda ortak kararlar alinan bir iliski olarak tanimlanmaktadir (Ulusoy ve Tokgdz,
2009: 54). Tirkiye’de saglik hizmetleri 1960’11 yillardan itibaren birinci basamak saglik
hizmetleri esas alinarak verilmektedir. Bu yaklasim, hizmetleri genis bir perspektiften
planlamak icin ekip calismasmi gerektirir (Ozsoy, Bayik, Uysal, Ergiil ve Ozer, 2003:
26). Saglik hizmetlerinin bircok alana gore c¢ok daha cesitli olmasi, karsilasilan
sorunlarin giderek karmasiklasmasi, saglik hizmeti ¢iktilarindan beklentilerin daha
yiiksek olmasi, etkili sonuclara yonelik miisteri talepleri, saglik hizmeti siireci ve
degisikliklere hizli yanit verilmesi gibi farkli 6zellikleri vardir. Bu cesitli 6zellikler
saglik hizmetlerinde ekip caligmasini gerektirmektedir (Kavuncubasi, 2006). Saglik
kurumlarinda herkes tim gorevler icin yetkin degildir ve yalnizca tamamlamalari
gereken rollerden sorumludur. Bu durum, saglik kurumlar1 personeli arasindaki islerin
koordinasyonunu gerekli kilmistir(Aslanadam, 2011). Yiiksek riskli is ortamlarinda
yapilan deneysel calismalar, igbirligi ve ekip ¢alismasinin yiiksek kaliteli iiriin veya
hizmetler saglamanin bir yolu oldugunu gostermistir. Bu anlamda saglik hizmetlerinde
meslekler arasi koordinasyon ve etkili ekip ¢aligmasina yonelik aragtirmalar artmaktadir
(Clements, 2007).
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Diinya Saglk Orgiitii saglik sistemini gelistirmek igin ekip calismasini 6nermis
ve farkli birimlerdeki saglik ¢alisanlarinin is boliimii yoluyla disiplinler arasi
caligmalarini istemistir (Ulusoy ve Tokgdz, 2009: 54). Bu kapsamda 1981 yilinda
meslek gruplarini “saglik sisteminin olusturulmasini desteklemek ve gelistirmek igin”
calismaya ikna etmeyi gerekli gordiiklerini belirtmislerdir (Oktay, 1990).Alma-Ata
Bildirgesi, etkili saglik hizmetinin saglanmasinda 6nemli unsurlardan birinin “ekip
caligsmast” oldugunu vurgulamistir (Tosun ve Akbayrak 2002: 133-134). Saglik ekibinin
temel amaci, ihtiyag¢ sahiplerine en iyi bakimi saglamak icin her bolimdeki ilgili saglik
personelinin yeteneklerini etkin ve verimli bir sekilde kullanmaktir. Yani tedavi
alabilmek i¢in saglik ekibinin {iyeleri ile birlikte ¢alisarak bu kararlar1 birlikte almak ve
en iyi sekilde uygulamaktir. Bu nedenle hastalara yiiksek kalitede tibbi bakim
sunulabilmektedir (Saldamli, 2018: 11-12).

2.1.1 Saghk Kurumlarinda Ekip Calismasinin Avantajlari:

Saglik hizmetlerinin sunumunda ekip c¢alismasinin avantajlari; hastalarin ve
saglik calisanlarinin memnuniyetinin yiikselmesi (Hughes vd., 1992; Peiro vd., 1992);
calisanlar arasinda igbirligi ve motivasyonun artmasi (Celik, 2017); hastanede gelismis
hizmet saglama (Jackson vd., 1993) ve yenilikler yapabilme (Borrill vd., 2001); tibbi
hatalarin 6nlenmesi (Risser, 1999); maliyetlerin azalmast (Mickan,2005) seklinde
siralanabilir. Saglik kurumlarinda ekip ruhu ile hizmet verilmesi, hasta ve aileleri,
hastaneler ve ekip calisanlar i¢in faydalidir. Saglik hizmetlerinde kazalar ve diger
olumsuz olaylar meydana geldiginde ekip calismasi ve iletisim yetersiz kalmaktadir.
Ekip calismasinin yetersiz oldugu birimlerde tedavi ve teshiste gecikmeler, hasta
bilgilerinde c¢eligkiler, hizmet kalitesinde diisiis gibi sorunlar yasanabilmektedir
(Manser, 2009: 147). Hastanelerde etkin ekip ¢alismasi sayesinde hizmetteki bosluklar
ve tekrarlar ortadan kalkar, hasta bakiminin siirekliligi saglanarak hastanede kalis siiresi
ve hasta maliyetleri azalir, zamandan tasarruf saglanir. Ekip c¢alismasi sayesinde
kisilerin sorumluluklarini ve pozisyonlarini daha iyi anladiklari, karsilagtiklar1 sorunlari
daha iyi ¢ozebildikleri ve ekip sinerjisinin hasta performansi ve personelin yaptigi isten
ve sonuglarindan memnuniyet saglamasi iizerinde olumlu etkisi oldugu bilinmektedir
(Ulusoy ve Tokgoz, 2009: 54-55). Ekip ¢aligmasinda ekip iiyeleri, hastalara ve ailelerine
verilen hizmetlerin etkili ve yeterli olup olmadigin1 degerlendirir. Ekip tiyeleri, bireyleri
uzmanlik alanlarina gore degerlendirir ve bireylerin tiim ydnlerini degerlendirmek igin
diger ekip iiyeleriyle birlikte c¢alisir. Bu sayede mevcut sorunlar tespit edilerek, tiim
iiyelerin ortak karari ile tedavi ve bakim planlar1 diizenlenmektedir (Laf¢1, Pehlivan ve
Demiray, 2016: 56). Ekip calismasinin stres giderici bir yonii de vardir. Kisiler hasta
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icin tam sorumluluk alamayabilir. Bu nedenle yasanan panik ve umutsuzluk, ekip i¢inde

sorumluluklarin paylasiimasiyla azaltilabilir (Aslan, Ozata ve Atayeter, 2004: 20).

2.1.2 Saghk Kurumlarinda Ekip Calismasinin Simirhliklar:

Saglik kurumlarinda ekip c¢aligmasi faydalarinin yani sira zorluklari da
beraberinde getirmektedir. Bunlar; orgiitsel destek eksikligi, ekip c¢aligmasina uyum
eksikligi, karmasik personel iliskileri, ekip {lyeleri arasinda giiven eksikligi ve
devamsizliktir (Clark vd., 2002: 384-385). Saglik kurumlarinin matris yapisindan dolay1
birden fazla gii¢ hatt1 varsa ve astlar birden fazla {iste bagl ise belirsizlik, ¢atisma ve
karmagiklik ortaya ¢ikmaktadir (Kavuncubasi, 2006: 319). Organizasyonun hiyerarsik
yapisi ile ekip ¢aligmasi arasinda uyumsuzluk olabilir. Bunun nedeni is tanimlarinin net
olmamasidir. Doktorun yapmasi gereken isi hemsirenin, hemsirenin isini ise yardime1

personelin yaptig1 goriilmektedir (Aslan vd., 2004: 21-22).

Saglik ekibinde iletisim sorunlari, ¢atigmalar, rol ve is tanimlarindaki eksiklikler,
yetersiz iletisim saglik ekibinde memnuniyetsizlik ve mutsuzluga neden olabilir. Ayrica
hastalarin tedavi ve bakimlarinda gecikmelere, hasta bilgilerinin eksik veya yanlis
olmasina, verilen hizmetin kalitesinin diismesine ve hasta memnuniyetinin azalmasina
da neden olabilmektedir (Atay, 2016: 88).

2.2 Saghk Kurumlarinda Ekip Yonetimi ve Ekip Tiirleri

Saglik kurumlarinin yonetimi, dnceden belirlenmis amaglara ulasmak i¢in ortaya
cikan bir tiir resmi Orgilitlenmedir, sosyal ve teknik islevleri ve karsilikli faaliyetleri
iceren bir stirectir (Kavuncubasi, 2006: 324). Farkli meslek gruplarmi yani farkl ilgi,
davranig ve kisiliklere sahip kisileri ve hastalarin iyilesme siirecinde farkli meslek
gruplarin1 kullanacak olan tip kurumlart i¢in akilli yonetim, saglik profesyonellerinin
cabalarini en st diizeye ¢ikarmak i¢in gerekli faaliyetleri gerektirir (Demirhan, 1996:
56).

Saglik ekibi, hastalar1 ve ailelerini ekibin merkezine yerlestirmeli ve her liyeye
mesleki egitimlerine dayali sorumluluk ve yilikiimliiliikkler vermelidir. T1bbi ekip iiyeleri,
toplantilarda bilgi ve deneyimlerini siirekli olarak paylasmalidir. Bu sekilde ekip tiyeleri
arasinda isbirligi yapilabilir. Ekip i¢inde ortak bir deger sistemi olusturularak ekip
iyelerinin yaptiklart isten memnun olmalar1 saglanmalidir (Kaya, 2004: 35).

Disiplinler Arast Ekipler; deneyimli saglik profesyonellerinden olusan, kendi

aralarinda gorev tanimlar1 ve is bolimi olan, birbirleriyle siirekli iletisim halinde olan
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bir gruptur. Diger bir deyisle, saglik hizmetlerindeki bosluklar1 ve Ortliismeleri
gidermeye yonelik isbirlik¢i bir yaklasimdir (Tosun ve Akbayrak, 2002: 135).Saglik
kuruluslarinin disiplinler arasi igbirligine ihtiya¢ duymasinin temel nedeni, tiim {iyelerin
temel amaci olan hastaya ve ailesine verilen hizmetlerin siirekliligini saglamaktir
(Moroglu, 2007: 28).

Disiplinler I¢i Ekipler; belirli alanlarda uzmanlik veya nitelik kazanmis ayni
meslek kurulusunun iiyelerinden olusur. Ayrica belirli bir alanda profesyonel bir ekipte
bulunabilir (Velioglu, 1994: 197).

Dikey ekipler; bir yonetici ve onunla komuta sistemi iizerinden iletisime gecen
kisilerden olusur. Genellikle, bir kurulus icindeki tek bir birimi kapsar. Ornegin
bashemsire ve onun hemsire ekibi, bashemsire ve bashekimin liderligindeki hastane
yonetim ekibi sayilabilir (Simsek, 2010: 387).

Yatay ekipler; ayn1 diizeyde fakat farkli uzmanlik alanlarindan olusan bir ekiptir
(Eren, 2004: 444). Yatay ekipler belirli gorevler i¢in kurulur ve is tamamlandiktan sonra
dagitilabilir. Bunlar; is giicleri ve komitelerdir (Daft, 1994: 585).

2.3 Saghk Kurumlarinda Ekip Calismasim Etkileyen Faktorler

Egitim Faktori: Saglik kurumlarinda c¢alisan kisiler farkli egitimler alirlar.
Insanlarin ise adapte olmalarin1 ve davranis kazanmalarini saglama yontemlerinde de
farkliliklar bulunmaktadir. Bazi meslek gruplarinda farkli egitim diizeyine sahip
caligsanlarin ayn1 hizmeti vermesi beklenir. Saglik caliganlari birbirlerinin sorumluluklar
ve ekip caligmasi siirecleri hakkinda c¢ogunlukla egitim almazlar. Ayrica ekip
caligmasini olumsuz etkileyen bir diger faktor ise tip 6grencilerinin egitimleri siiresince

ekip caligsmasit konusunda pek egitim almamasidir (Kosgeroglu, 1995).

Otorite Faktorii: Otoriter yapiya sahip ekip liderleri, liyeleri zorlama ve yildirma
politikasini tercih edebilir. Boylece burada aslinda ‘yetkili benim, emirlerime uymak
zorundasiniz’ denmektedir. Otoriter yapiya sahip yoneticiler ekip i¢i uyumun bozulup is
motivasyonunun diismesineneden olabilirler(iscan 2011:66).Ekip ¢alismasinda otorite
ekibin tiim tyeleri tarafindan paylagilmalidir. Etkin ekip ¢aligsmasi, tiyelerinin kendi
meslek alanlarini ilgilendiren konularda yetki dagilimini gerektirir. Bu nedenle saglik
personeli ekip iiyesi olarak yetkilerini uzmanliklarina ait konulara ayirmalidir (Velioglu
1994).

Giic  Faktorii:  Ekiplerde  yoneticiler, gorev yeri degisikligi,isten
¢ikarma,bulundugu pozisyondan daha alt pozisyona gonderme gibi astlarina cesitli
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yaptirimlar uygulayabilirler.Bu yaptirnmlar ekip yoneticisinin elinde bulunan giicii
sayesinde olmaktadir(Cavus ve Harbalioglu, 2016:118). Bugiin gii¢ kaynaginin yerini;
ikna kabiliyeti, bireysel nitelikler, hizmete baglilik, algakgoniilliiliik, siirekli 6grenme ve
gelisme almaktadir. (Eken, 2018: 21)

Statii Faktérii: Basarili ekip ¢aligmasinin dniindeki en biiyiik engellerden biri
statii faktoriidiir. Statii farkliliklar1 ekipte dengesizlige neden olur, iletisimin diizgiin
islemesini engeller ve en 6nemlisi ekipte gruplasmalara neden olur. Statii diizlestiginde
iletisim kanali daha saglikli calisir, uyum artar ve takim ruhu giiclenir. Saglik
sektoriinde statii farkliliklar1 ekip ¢aligmasini olumsuz etkileyebilir. (Moroglu 2007:
30).

Otonomi(Ozerklik Faktorii):Saghk sektoriiniin - dzerkligi, hizmet sunumu
sirasinda  hastalara yonelik tim bakim sorumluluklarini dstlenmesi anlamina
gelmektedir. Etkili bir saglik ekibinde, organizasyonun amag ve politikalari, yontemleri
ve hedefleri ekip {yelerinin katilimiyla belirlenmelidir. Bu durum doktorlarin
ozerkligine kars1 bir durus olarak goriilebilir (Velioglu 1994).

Bireysel Ozellikler: Ekip iiyelerinin kisisel ozellikleri, ekibin basarisinda
onemlidir. Cinsiyet, yas, kiiltiir vb. farkliliklar {iyeler arasindaki iliskiyi ve isbirligini
etkilemektedir. Ayrica, insanlarin i¢sel motivasyonu, kisilerarasi iliskilerdeki basarisi,
hosgorii, esneklik ve uzlagsma yetenegi ve ekiple baglant1 duygusu vb. kisisel ozellikler
de ekip ¢alismasinin sonuglarint dogrudan etkileme giicline sahiptir (Eken, 2005).

Rol Belirsizligi ve Yanlis Beklentiler: Ekip iiyeleri, ekip arkadaglarinin ve
kendilerinin rollerini iyi anlamalidir. Takimdaki rollerin belirsizligi, istenen hizmet
kalitesine erigimi engeller, ekip {iyelerinin organizasyona olan bagliligini azaltir ve ekip
iiyelerinin organizasyonun hedeflerine ulagsmasina yonelik destegini zayiflatir (Velioglu
1994).

3. Arastirma
3.1 Arastirmanin Amaci ve Onemi

Acil saglik hizmetine ihtiya¢ duyan hastanin dikkatle ve hizla saglik kurulusuna
intikalinden sorumlu olan ambulans ekibi, takim g¢alismasinin en 6nemli oldugu
ekiplerden biridir. Bu c¢alismanin amacit ambulanslarda gorev alan ATT ve
paramediklerin ekip ¢aligmasina iliskin tutumlarmin incelenmesidir. Katilimcilarin ekip
yapisi, ekip i¢i karsilikli destek, hasta ve ekip liyelerinin durum izlemi, ekip igi iletisim
ve ekip liderligi konularina iliskin goriisleri Ekip Calismas1 Tutumlar1 Olgegi (ECTO)
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ile alinmistir. Ayrica bu konulara iligkin goriislerin yas, cinsiyet, meslek ve ¢alisma yili
gibi demografik Ozelliklere gore degisiklik gosterip gostermediginin arastirilmasi

amaglanmistir.

3.2 Veri Toplama

Ekip Calismas1 Tutumlar1 Olgegi (ECTO), Baker, Krokos ve Amodeo tarafindan
2008 yilinda gelistirilmis, Yardimer ve arkadaglari tarafindan 2012 yilinda Tirkce’ye
uyarlanarak gecerlilik ve giivenilirlik calismas1 yapilmis 5°1i likert tipi 6lgektir. Olgek
toplam 28 soru ve 5 alt boyuttan olusmaktadir. Boyutlar; ekip yapisi (1-6.sorular arasi),
liderlik (7-12.sorular arasi), durum izlemi (13-18.sorular arasi), karsilikli destek (19-
23.sorular arasi), iletisim (24-28.sorular arasi) seklinde siralanmaktadir. Olgek
puanlamasinda; kesinlikle katilmiyorum 1 puan, katilmiyorum 2 puan, kararsizim 3
puan, katiliyorum 4 puan, kesinlikle katiliyorum 5 puan olarak degerlendirilmistir.
Olgekten yiiksek puan alinmasi, ekip calismasina karst olumlu tutum iginde olundugunu
gostermektedir.

Caligmada kullanilan anketin ikinci bdoliimiinde katilimcilarin  demografik
bilgilerine yonelik sorular bulunmaktadir. Bunlar; cinsiyet, meslek, yas ve meslekte
caligma y1li olarak belirlenmistir.

Veriler Mayis-Agustos 2022 tarihleri arasinda Google anket araciligiyla
toplanmistir. Calismaya Adana il merkezinde 112 Acil Cagr1 biriminde ambulansta
gorev yapanl191 ATT ve paramedik dahil edilmistir. Her ambulansta ATT ve paramedik
olmasina ragmen, doktor ve hemsire belli ekiplerde ve durumlarda yer aldig1 icin
calismaya dahil edilmemistir. Amag, ambulans i¢inde daima birlikte ¢alisan ATT ve
paramediklerin ekip c¢alismasina yonelik tutumlarinin ol¢iilmesidir. Calisma igin Etik
Kurul izni ve Adana il Saglik Miidiirliigii izinleri alinmustir.

3.3 Verilerin Analizi ve Bulgular

Verilerin analizi i¢in SPSS 22.0 paket programi kullanilmistir. Giivenilirlik
analizi i¢in Cronbach’s alpha degerine bakilmis ve yiiksek diizeyde giivenilir
(0,86)bulunmustur. Normallik testi i¢in bakilan Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk
degerleri significant (p=,000) ¢ikmis; Skewness-Kurtosis (basiklik-¢arpiklik) degerleri
de -1 ve +1 araligi disinda tespit edilmistir. Veriler normallik varsayimlarini
saglamadig1 icin non-parametrik analizler kullanilmistir. Bagimsiz ikili  grup
kargilastirmalarinda  Mann Whitney U testi, bagimsiz ikiden fazla grup
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karsilastirmalarinda, Kruskall Wallis testi kullanilmistir. Istatistik analizlerde anlamlilik

diizeyi p<0.05 olarak dikkate alinmistir.

3.4 Betimleyici Istatistikler

Katilimcilarin, cinsiyetlerine, yaslarina, mesleklerine ve meslekte calisma

yillarma ait tanimlayici 6zellikleri asagida Tablo 1’°de verilmistir.

Tablo 1: Katilimcilarin Demografik Verileri

Cinsiyet N %
Kadin 94 492
Erkek 97 50,8
Meslek

ATT 98 51,3
Paramedik 93 48,7
Yas

18-25 31 16,2
26-30 76 39,8
31-35 54 28,3
36-40 30 15,7
Meslekte Calisma Yih

1-3 20 10,5
4-6 39 20,4
7-10 49 25,7
11-14 56 29,3
15-20 27 14,1
Toplam 191 100

Katilimcilarin %50,8°1 erkeklerden, %51,3’ii ATT’lerden olusmaktadir. 26-30
yas araligindaki katilmeilar %39,8 ile en yliksek grubu olusturmaktadir. Katilimeilarin

%29,3 linlin bu meslekte ¢aligma siiresi 11 ile 14 y1l aralifinda degismektedir.

Tablo 2: Ekip Caligmas1 Tutumlar1 Olgegi Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

ifade X |[SS
1. Hasta ve ailelerinden hasta bakimu ile ilgili geribildirim istemek 6nemlidir. 4,44 | ,798
2. Hastalar, bakim ekibinin 6nemli bir par¢asidir. 4,57 | ,645
3. Bu kurumun y6netimi dogrudan bakim ekiplerinin basarisini etkiler. 4,44 | ,692
4. Ekibin amac1 ekip iiyelerinin amaglarindan daha énemlidir. 439 | 799
5. Basarili ekip iiyeleri, diger ekip iiyelerinin ihtiyaglarini dnceden tahmin edebilir. 4,47 | ,687
6.Saglik bakiminda basarili ekipler, diger sektorlerdeki basarili ekipler ile ortak 6zellikleri | 4,31 | ,830
paylasmaktadir

7. Liderler i¢in ekip iiyeleri ile bilgi paylasimi énemlidir. 4,61 | 511
8. Liderler, ekip iiyeleri arasinda bilgi paylasimi i¢in firsatlar yaratmalidirlar. 4,57 | 4,57
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9. Basarili liderler diiriistliikle ifade edilen hatalar1 bir grenme firsati olarak goriirler. 4,51 | ,640

10. Uygun ekip davranis modeli olusturulmasi bir lider sorumlulugudur. 4,50 | ,588

11. Hasta i¢in planlamada liderlerin ekip iiyeleri ile goriigmek i¢in zaman ayirmalan | 4,59 | ,514
onemlidir.

12. Ekip liderleri gerektiginde ekip iiyelerinin birbirlerine yardim etmelerini saglamalidir. | 4,55 | ,559

13. Bireylere 6nemli durumsal ipuglari i¢in nasil ¢evre taramasi yapilacag dgretilebilir. 4,45 | ,603

14. Hastalarin takibi basarili ekip performansina énemli bir katki saglar. 4,63 | ;516

15. Dogrudan bakim ekibinin bir parc¢asi olmasa bile bireyler hastanin durumundaki | 4,45 | ,693
degisiklikleri tarama ve rapor i¢in tesvik edilmelidir.

16. Diger ekip iiyelerinin duygusal ve fiziksel durumlarinin kontrol edilmesi dnemlidir. 4,43 | ,668

17. Bir ekip iiyesinin ¢ok yorgun veya isi yapamayacak kadar baski altinda olan diger ekip | 4,39 | ,708
iiyesine yardim dnermesi uygundur.

18.Calisma sirasinda kendi duygusal ve fiziki durumlarini kontrol eden ekip iiyeleri daha | 4,50 | ,656
basarilidirlar.

19.Basarili olabilmek igin, ekip {iiyeleri diger ekip {iiyesi arkadaslarinin islerini | 4,49 | ,631
anlamalidirlar.

20.Bir ekip tyesinden yardim istemek bireyin isini nasil basarili yapabilecegini | 2,56 | 1,238
bilmediginin gostergesidir.

21.Ekip iiyelerine yardim etmek, bireyin yapacak yeterince isi olmadiginin gostergesidir. 2,62 | 1,367

22.Ekip arkadasina isi ile ilgili yardim 6nermek ekip performansini arttirmak i¢in etkin bir | 4,32 | ,703
yontemdir.

23.Anlasildigindan emin oluncaya kadar hasta giivenligi ile ilgili bir konuda israr1 | 4,25 | ,813
siirdiirmek uygundur.

24.Etkili iletisimi olmayan ekiplerin hata yapma riskleri dnemli dl¢iide artar. 4,46 | ,621

25.Bildirilen hatalarin en yaygin sebebi yetersiz iletigimdir. 4,28 | ,889

26.Hastalar ve aileleri ile bilgi aligverisinin siirdiiriilmesi yoluyla olumsuz olaylar | 4,42 | ,643
azaltilabilir.

27.Verdigim bilgiler hakkinda soru soracak ekip iiyeleri ile ¢alismay1 tercih ederim. 4,40 | ,588

28.Hasta teslim edildiginde bilgi paylasimi i¢in standart bir yontemin olmas1 énemlidir. 4,45 | ,862

Not: Bu tabloda katilimcilarin verdikleri orijinal cevaplara sadik kalinmistir. 20 ve 21. sorular igin ters
kodlama agagidaki diger analizlerde yapilmistir.

Ortalama analizlerinde katilimcilar tarafindan en yiiksek puan verilen ifade
(4,63), “Hastalarin takibi basarili ekip performansina 6nemli bir katki saglar” olmustur.
Bu cevapla katilime1 ATT ve paramediklerin ekip performansina énem verdikleri, bu
performansi artirmak i¢in de hastalarin takibinde titiz davrandiklar1 anlagilmaktadir.
Katilimcilarin en diisiik puan verdigi ifade ise (2,56), “Bir ekip iiyesinden yardim
istemek bireyin igini nasil basarili yapabilecegini bilmediginin gostergesidir” olmustur.
Buradan ekip tyelerinin, birbirlerinden yardim istemenin bir eksiklik olmadigin
diisiindiikleri, ihtiya¢ halinde ekip arkadasindan yardim ve destek istemekte
cekinmedikleri anlasilabilir.
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Tablo 3: Ekip Caligmas1 Tutumlar1 Olgeginin Alt Boyutlarinin Istatistikleri

Min Max X SS
Ekip Yapist 2,00 5,00 44354 , 48566
Liderlik 3,33 5,00 4,5550 ,37036
Durum Izlemi 2,00 5,00 44721 ,43472
Karsilikli Destek 2,60 5,00 3,9759 ,91263
Tletisim 3,00 5,00 4,4000 ,46430

Tablo 3’te goriildiigii lizere her boyut i¢in ortalama, standart sapma ve
minimum-maksimum degerlerine bakilmigtir. Buna gore; X=4,55 ile en yliksek ortalama
liderlik boyutuna aittir. Katilimcilar, ekip performansinin yiiksek olmasinda liderin
oneminin farkindadir denilebilir. Liderin ekip iiyelerine bilgi vermesi, onlarla igbirligi
yapmast gerektigi fikrine yliksek oranda katilim gostermektedirler. Boyutlar icinde en
diistik ortalama X=3,97 ile karsilikl1 destek boyutunda yer almistir. Bu boyuttaki iki soru
(20-21) olumsuz ifade igerdigi i¢in ters kodlu olarak analizlere dahil edilmistir.
Katilimcilar ekip iiyelerine dair verilen olumsuz ifadelere katilim gostermemistir. Ekip
iiyelerinden yardim istemenin bir acizlik ya da eksiklik gdstergesi olmadigini, bilakis
ihtiya¢ halinde ekip arkadasina yardim 6nermek gerektigini diisiinmektedirler.

Tablo 4: Cinsiyet Degiskenine Gore Alt Boyutlarin Karsilastirilmasi

Alt Cinsiyet | N Sira Sira Ortanca | SS U V4 p

Boyut Ort. Toplam

Ekip Kadin 94 91,95 8643,00 4,50 0,53 4178,0 | -1,006 0,314

Yapist Erkek 97 99,93 9693,00 4,50 0,42

Liderlik | Kadin 94 89,06 8371,50 4,66 0,39 | 3906,5 | -1,730 0,084
Erkek 97 | 102,73 9964,50 4,66 0,33

Durum Kadin 94 87,41 8216,50 4,50 0,46 | 37515 | -2,137 | 0,033*

Izlemi Erkek 97 | 104,32 | 10119,50 4,66 0,40

Karsilikli | Kadin 94 95,41 8968,50 4,00 0,49 | 45035 | -0,146 0,884

Destek Erkek 97 96,57 9367,50 4,00 0,53

[letisim Kadin 94 91,69 8619,00 4,40 0,46 | 4154,0 | -1,073 0,283
Erkek 97 | 100,18 9717,00 4,40 0,54

*p<0,05 Mann-Whitney U testine gore istatistiksel olarak anlaml

Erkek ve kadin katilimcilar arasinda boyutlara katilim agisindan fark olup
olmadigi Mann-Whitney U testi ile arastirilmistir. Analizde goriildiigli tizere “Durum
izlemi” boyutunda cinsiyete gore farklilik vardir. Erkeklerin ortalama puanlarinin
kadinlardan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Buna gore, erkeklerin ekip iiyelerinin
duygusal ve fiziksel durumlarinin takibi, yardim ihtiyaglarinin iyi anlasilmasi gerektigi,
konularina daha fazla katildig1 anlasilmaktadir.
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Tablo 5: Meslek Degiskenine Gore Alt Boyutlarin Karsilastirilmasi

Alt Cinsiyet N Sira Sira Ortanca | SS U V4 p

Boyut Ort. Toplam

Ekip ATT 98 94,62 9178,50 4,50 0,51 4425,5 -,226 | 0,821

Yapisi Paramedik | 93 96,41 8966,50 4,50 0,44

Liderlik ATT 98 94,34 9151,00 4,66 0,36 | 4398,0 -,301 0,764
Paramedik | 93 96,71 8994,00 4,66 0,37

Durum ATT 98 95,67 9280,00 4,50 0,43 4494.0 -,044 | 0,965

Izlemi Paramedik | 93 95,32 8865,00 4,66 0,43

Karsilikli | ATT 98 94,39 9155,50 4,00 0,49 | 4402,5 -,287 | 0,774

Destek Paramedik | 93 96,66 8989,50 4,00 0,53

Iletisim ATT 98 97,69 9476,00 4,40 0,46 | 4298,0 -,567 | 0,570
Paramedik | 93 93,22 8669,00 4,40 0,46

ATT ve paramedikler arasinda boyutlara katilim agisindan fark olup olmadigi
Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir. Tablo 5’te goriildigi lizere ATT ve
paramedikler agisindan ekip yapisi, liderlik, durum izlemi, karsilikli destek ve iletisim
boyutlari i¢in istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir.

Tablo 6: Yas Degiskenine Gore Alt Boyutlarin Karsilagtirilmasi

Alt Boyut Yas N Sira Ort. X SS %2 p
Ekip Yapist | 18-25 31 92,82 4,43 0,444 0,808 0,848
26-30 76 97,28 4,47 0,419
31-35 54 93,32 4,42 0,465
36-40 30 97,74 4,38 0,677
Liderlik 18-25 31 96,39 4,57 0,351 0,763 0,858
26-30 76 97,20 4,57 0,357
31-35 54 93,45 4,55 0,351
36-40 30 93,91 4,51 0,448
Durum 18-25 31 99,13 4,51 0,382 0,654 0,884
Izlemi 26-30 76 95,60 4,48 0,408
31-35 54 99,27 4,52 0,329
36-40 30 84,34 4,31 0,656
Karsilikli 18-25 31 95,26 3,98 0,514 1,731 0,630
Destek 26-30 76 96,14 3,97 0,533
31-35 54 97,91 4,00 0,459
36-40 30 89,59 3,94 0,575
Iletisim 18-25 31 111,15 4,54 0,365 3,294 0,349
26-30 76 91,58 4,36 0,484
31-35 54 85,08 4,31 0,458
36-40 30 108,45 4,50 0,476

Dort ayri yas grubu i¢in yapilan Kruskal-Wallis testine gore ekip yapist, liderlik,
durum izlemi, karsilikli destek ve iletisim boyutlart i¢in istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunamamustir.
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Tablo 7: Calisma Y1l Degiskenine Gore Alt Boyutlarin Karsilastirilmasi

Alt Boyut Cahsma Yih | N Sira Ort. X SS %2 p
Ekip Yapist 1-3 20 74,95 4,30 0,431 8,333 0,080
4-6 39 115,53 4,61 0,377
7-10 49 96,08 4,47 0,370
11-14 56 88,01 4,35 0,567
15-20 27 96,31 4,39 0,603
Liderlik 1-3 20 92,48 4,52 0,405 0,539 0,970
4-6 39 103,13 4,63 0,276
7-10 49 97,85 4,58 0,338
11-14 56 91,11 4,52 0,393
15-20 27 91,42 4,49 0,465
Durum 1-3 20 89,05 4,41 0,466 4,917 0,296
zlemi 4-6 39 108,23 4,56 0,383
7-10 49 101,00 4,53 0,341
11-14 56 90,84 442 0,514
15-20 27 81,04 4,39 0,408
Karsiliklt 1-3 20 72,30 3,77 0,436 11,444 0,022
Destek 4-6 39 114,50 4,15 0,526
7-10 49 87,94 3,89 0,514
11-14 56 103,52 4,05 0,472
15-20 27 81,83 3,87 0,554
Tletisim 1-3 20 92,93 4,39 0,422 3,233 0,520
4-6 39 107,09 4,49 0,483
7-10 49 83,89 4,30 0,460
11-14 56 95,63 4,41 0,427
15-20 27 101,69 4,46 0,495

Katilimcilar ¢alisma yilina gore bes ayri grupta toplanmustir. Gruplararasi
karsilastirma i¢in Kruskal-Wallis testinden yararlanilmistir. Karsilikli destek boyutunda
gruplar arasi istatistiksel anlamli fark bulunmustur. Farkin kaynagi olan gruplari tespit
etmek i¢in Post-Hoc (Tamhane-T2) ileri analizlerinden faydalanilmistir.1-3 yil ile 4-6
y1l arast mesleki deneyimi olan iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur. En yiliksek ortalama, meslekte 4 ile 6 yil arasi ¢aligma siiresi olan
katilimcilara aittir. Ug yillik kidemi bulunan katilimeilarin ortalamasi ise en diisiiktiir.
Calisma hayatinin  baglangicinda sayilabilecek bu grubun ekip c¢alismasinda
arkadasindan yardim istemek, arkadasina yardim 6nermek gibi konularda daha ¢ekingen
olabilecegi diisiiniilebilir.

TARTISMA VE SONUC

Bu c¢alismada ATT ve paramediklerin ekip caligmasina yonelik tutumlari
belirlenmeye c¢alisilmistir. Ekipler ve ekip calismasi, saglik hizmetlerinin ayrilmaz bir
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pargasidir. Ekip calismasiin etkinligi, orgiitiin tamaminin etkinligi {izerinde dogrudan
etkilidir. Disiplinleraras1 ekipler i¢inde saglik hizmeti sunucular1 arasindaki is birligi,
saglik sisteminin etkinligi i¢in de gereklidir. Karmagik bir yapiya sahip saglik
isletmelerinin emek yogun olmasi ve stresli bir ortamim bulunmasi personel hatasina
neden olabilmektedir. Saglikta yapilan hatalarin geri doniisii olmadig: diistintildiigiinde,
ekip ¢aligmasinin ne kadar 6nemli oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Ekip ¢alismasi sayesinde
saglik calisanlarinin hata orani azaltilabilir, caligma ortamindaki stresi en aza
indirgenebilir, ¢alisan verimliligi artirilabilir, ¢alisanlarin zaman tasarrufu saglanabilir,
maliyetler diisiirtilebilir, sunulan hizmet kalitesi ile hasta memnuniyeti yiikseltilebilir.
Saglik sektoriinde ekip caligmasinin 6nemi, akademik anlamda pek c¢ok arastirmaya

konu olmasini saglamistir. Bunlardan bazilarina asagida yer verilmistir.

Celik ve Karaca (2017), ekip calismasi ile hemsire motivasyonu arasindaki
iligkiyi aragtirmig, hemsirelik egitim diizeyi ile ekip calismasi arasindaki iliskiyi
incelemistir. Sonuglara gore; meslek lisesi mezunu hemsirelerin ekip ¢alismasi 6lgegine
iligkin sonuglarinin, lisans mezunu hemsirelere gore anlamli diizeyde daha yiiksek
oldugu; ayrica giindiiz vardiyali hemsirelerde ekip ¢alismasinin liderlik boyutunun daha
giiclii oldugu bulunmustur.

Bekmez (2018), bir {iniversite hastanesinde gorev yapan saglik calisanlar ile
yaptig1 arastirmasinda ekip c¢alismasi ve is tatmini arasindaki iligskiyi ele almistir.
Calismaya gore calisma saatleri, ekip ¢alismasi ve is tatmini birbiriyle etkilesim halinde
olan terimlerdir. Ote yandan doktora derecesine sahip saglik calisanlarmin ekip
calismasi fikrine daha sempatik oldugu belirlenmistir.

Moroglu (2007), 411 saglik profesyoneli ile yaptig1 arastirmasinda, ekip
calismasina iliskin goriisler, ekip calismasimnin olumsuz faktorleri, ekip caligmasinin
faydalar1 ve etkili-basarili ekiplerin 6ne ¢ikan Ozellikleri konulariniincelemistir.
Arastirmanin sonuglart; saglik calisanlarinin ekip calismasi anlayisinin iist diizeyde
oldugunu ve ekip caligmasinin basari i¢in dneminin farkinda olduklarin1 géstermektedir
(Moroglu, 2007).

Goni (1999), ispanya'daki 31 saglk ekibi iizerinde yaptigi calismada ekip
ozellikleri ile performans arasindaki iliskiyi analiz etmistir. Sonuglara gore; ekip
iiyelerinin statii, cinsiyet ve yas gibi bazi kisisel Ozellikleri ve bazi performans
degiskenleri birbirleriyle pozitif yonde iliskilidir. Arastirmanin sonuglarindan biri de
birinci basamakta calisan ve yiiksek performans gosteren saglik ekiplerinin diger
ekiplere gore daha yiiksek memnuniyet, verimlilik ve kalite sundugudur.
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Makary ve arkadaslart (2006) Amerika Birlesik Devletleri'ndeki 60 hastanede
ameliyathane personeli {izerinde bir ekip calismast yiiriitmiistiir. 2135 ¢alisanin dahil
edildigi bu ¢alismanin sonucglarina gore, doktorlar arasindaki ekip ¢alismasi diizeyi,
diger doktor olmayan saglik profesyonellerine gére dnemli 6l¢iide daha diisiiktiir. Diger
yandan hemsireler diger saglik c¢alisanlarinin ekip calismasmi “zayif” olarak
gormektedir.

Bahsedilen aragtirmalara paralel olarak, calismamizda da katilimcilarin
ECTO’ye verdikleri cevaplarin ortalamasinin yiiksek oldugu belirlenmis, ekip
caligmasinin éneminin farkinda olduklar1 ve ekip ¢alismasina uyumlu olduklar1 tespit
edilmigtir. Cinsiyet degiskeni i¢in “durum izlemi” boyutunda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunurken, “ekip yapist”, “liderlik”, “iletisim”, “karsilikli destek” boyutlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edilmemistir. Bezek (2019) tarafindan ECTO
kullanilarak acil servis calisanlari ile yapilan ¢alismanin sonuclarina gore; karsilikl
destek boyutu hari¢ diger tiim boyutlarda cinsiyete gore istatistiksel anlamli fark tespit
edilmistir. Calismamizda ATT ve paramedikler arasinda meslek degiskenine gore higbir
boyutta istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Ancak Bezek (2019) doktor,
hemsire, ebe, ATT ve paramedikler ile yaptig1 calismasinda liderlik, durum izlemi,
iletisim boyutlarinda sadece hemsire ve doktorlar arasinda istatistiksel anlamli fark
bulmustur. ATT ve paramedikler arasinda fark bulunmamis olmasi g¢alismamizla

ortiismektedir.

Meslekte caligma yili verileri ile yapilan Kruskal-Wallis testi sonucuna gore
“karsilikli destek” boyutunda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmistir. Bu
boyutta 4 ile 6 yil aras1 meslekte ¢aligsma siiresi olan katilimcilarin ortalamasi diger tim
katilimcilara oranla daha ytiksektir. Karsilikli destek boyutunda; ekip {iyesi arkadasina
yardim Onermek, ihtiya¢ halinde arkadasindan yardim istemek, diger ekip iiyelerinin
islerini anlamak, hasta gilivenligi ile ilgili konularda 1srar1 siirdiirmek gibi ifadeler yer
almaktadir. Bu ifadelere katilim oraninin meslekte gecirilen siireye gore degistigi
sOylenebilir. Bezek (2019) arastirmasinda, meslekte ¢alisma siiresi 61 ay ve daha uzun
olan katilimcilarla, 12 aydan kisa siiredir ¢alisanlar arasinda sadece karsilikli destek
boyutunda anlamli fark bulmustur. Bu da yine ¢alismamizla uyumlu bir sonuctur.Yas
degiskeni icin tim boyutlarda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit
edilmemistir.Bezek’in (2019) calismasinda ise sadece durum izlemi boyutunda yasa
gore istatistiksel anlamli fark bulunurken, ¢calismamizla uyumlu olarak diger boyutlarda
anlamli fark elde edilmemistir.
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Sonug olarak katilime1 ATT ve paramediklerin ekip uyumunun yiiksek oldugu,
ekip i¢inde yardimlagsma ve igbirliginin bulundugu, ekip liderinin ekip performansindaki
etkisinin farkinda olundugu, etkili iletisimin yiiriitiildiigl tespit edilmistir.
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