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Hemsirelerin iletisim Becerileri ve
Ofke Yonetimlerinin Belirlenmesi

Arzu Aydogan'®, Birgiil Ozkan?

0zZET
Amag: Hemsirelerin iletisim becerileri ve dfke yonetimleri arasindaki iliskinin belirlenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Bu calisma, tanimlayia bir arastirmadir. Calisma, Ankara/Tiirkiye'de bir egitim ve arastirma hasta-
nesinde Mart— Haziran 2017 tarihleri arasinda 144 hemsire ile yapilmistir. Calismanin verileri, sosyo-demografik veri
toplama formu, letisim Becerileri Envanteri (IBE) ve Siirekli Ofke ve Gfke ifade Tarzi Olcegi (SG00TO) kullanilarak toplan-
mistir. Verilerin analizi, SPSS 22.0 paket programinda yapilmistir.

Bulgular: Hemsirelerin iletisim toplam puan ortalamalan 161,74+13,71 olarak belirlenmistir. iBE'in alt lcekleri olan
zihinsel alt boyut puan ortalamalan 55,81+5,99; duygusal alt boyut puan ortalamalan 52,72+5,34 ve davranigsal alt
boyut puan ortalamalari da 53,20+4,98 olarak bulunmustur. SOGTO'nin alt dlcek puan ortalamalan ise; siirekli dfke
puan ortalamalan 17,18+4,11; ie yoneltilen dfke puan ortalamalan 14,54+2,92; disa yoneltilen ofke puan ortalamala-
1 13,50+2,98 ve dfke kontrolii puan ortalamalan da 21,36+3,74 olarak belirlenmistir.

Tartisma ve Sonug: Calismaya katilan hemsirelerin iletisim becerileri diizeyinin ortalamanin iizerinde oldugu belir-
lenmistir. Ayrica, hemsirelerin siirekli ofke ve ofke ifade tarzlarinin iletisim becerileri iizerinde olumsuz etkisi oldugu
saptanmistir. Bu calismanin sonuglari, hemsirelere diizenli araliklar ile 6fke yonetimi egitimi planlanmasinin onlarin
iletisim becerileri iizerinde olumlu etki olusturacagini gostermektedir.

Anahtar sozciikler: Hemsire, iletisim becerileri, ke

DETERMINATION OF ANGER MANAGEMENT AND COMMUNICATION SKILLS OF NURSES
ABSTRACT

Objective: It was conducted to determine communication skills scores and anger management points of nurses in this
study.

Materials and Methods: Conducted as descriptive, this research was performed in a Training and Research Hospital
between March and June 2017. The sample of the research included 144 nurses working in the hospital and accepted
to participate in the study between the specified date. The data were collected by means of socio-demographic data
collection form, Communication Skills Inventory (CSI) and State Anger and Anger Expression Scale (SAAES). The analysis
of data was carried out in SPSS 22.0 package program.

Results: When the score averages that nurses get from the scales are considered, communication total score averages
were found as 161.74+13.71; mental sub-dimension score averages which are the sub-scales of CSI, as 55.81+5.99;
emotional sub-dimension score averages as 52.72+5.34 and behavioral sub-dimension score averages as 53.20+4.98.
Sub-dimension score averages of SAAES were found as follows: state anger score averages were 17.18+4.11; intrinsic
anger score averages were14.54+2.92; extrinsic anger score averages were 13.50+2.98 and anger control score
averages were 21.36+3.74.

Discussion and Conclusion: It was found out that the communication skill levels of the nurses participated in the research
were above the average. State anger and anger expression of nurses have an influence on their communication skills and
within this direction, it is considered that providing anger management training to nurses at regular intervals will be
influential on their communication skills.

Keywords: Nurse, communication skills, anger
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emsirelik, saglikli/hasta bireylerin gereksinim duy-
H dugu saglik bakimini vermeyi amaclayan ve bu

amaca yonelik olarak veri toplayan, hedefleri be-
lirleyen, belirledigi hedefler dogrultusunda girisimler plan-
layarak girisimleri uygulamaya geciren bir meslektir (1).
Profesyonel bir hemsirenin gorevi, hemsirelik mesleginin
amacini yerine getirecek sekilde hasta ile amacl bir etkilesi-
mi planlamak, ydnlendirmek ve rehberlik etmektir (2).

iletisim, kisilerarasi iliskilerde anahtar gérevi gérmektedir.
Duygularin, duslincelerin, beklentilerin ve gereksinim-
lerin insanlar arasinda karsilikli olarak iletildigi bir streg
olarak tanimlanan iletisimin (3, 4), hemsirelik mesleginde
ozel bir yeri vardir. Hemsireler hastalarinin problemlerini
tanimlamada, ¢6zmede ve bireylere verilen saglk egiti-
minde iletisim tekniklerini kullanirlar (5). Hasta-hemsire
iletisimi, hastanin saghk ihtiyaclar degistikce degisebilen
ve hemsirelerin hastalarina olumlu duygular ve davranis-
lar gosterebildigi dinamik bir strectir (6). Bunun yani sira,
hasta ile calisan tiim saglik profesyonellerinde oldugu gibi
hasta— hemsire iletisiminde de bazi zorluklarin yasanmasi
s6z konusu olabilmektedir. Bireyler arasinda yasanan ve
iletisimi engelleyen zorluklarin, hekim veya hemsire gibi
saglik profesyonellerinden ya da hastadan kaynaklanabi-
lecegi gibi, hastanin tedavisinin basarisizligindan, saglik
sistemindeki sorunlardan veya sosyal destek yetersizlikle-
rinden de kaynaklanabildigi belirtilmektedir (3). Hasta ve
hemsirelerin iletisimlerini ve iletisimde yasanan sorunlari
inceleyen calismalar incelendiginde, problemlerin buyuk
¢ogunlugunun iliskide sorun yaratabilen bazi hasta dav-
ranislarindan ve bu davranislar karsisinda hemsirelerin
duygularini kontrol etmede yasadiklarn yetersizliklerden
kaynaklandigi saptanmistir (5, 7-9). Hemsireleri en ok
zorlayan hasta davranislarinin; iletisim kurmayan, strekli
isteklerde bulunan, ikincil kazan¢ saglama pesinde olan,
tehlikeli, agresif, 6fkeli, ilgi bekleyen, aglayan, saglk ekibi
ile is birligi yapmayan, cinsel icerikli davraniglari olan, ku-
rallara karsi koyan, yalan séyleyen, korkmus, inatgi, kafasi
karismis, kigkirtici, kirici, hijyeni kéti olan, bakim ve teda-
vilerini ret eden, hastaligini inkar etme gibi davraniglar
oldugu belirtilmektedir (1, 10). iletisimi zorlayan hastalar
karsisinda hemsireler, bircok karmasik duyguyu bir arada
yasamakta ve farkli iletisim davranislan sergileyebilmek-
tedirler. Hemsireler, bu tir davranislar karsisinda siklikla
sakinliklerini kaybedebilmekte ve sonug olarak &fkelerini
kontrol etmede zorluk yasayabilmektedirler. Ayrica yeter-
sizlik duygusu, sucluluk duygusu, kendilerini tGizglin, sinirli
ve caresiz hissetme, degersizlik duygusu, hayal kiriklig
gibi negatif duygularda hemsirelerin en yogun hissettik-
leri duygular arasinda yer almaktadir (5).
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Hemsirelerin iletisim becerileri kadar iletisimlerini zorlayan
hastalar karsisinda yasadiklari en yogun duygu 6fkedir ve
hemsirelerde 6fke duygusu ile bas etme becerilerinin ge-
listirilmesi oldukca 6nemlidir (11). Ozellikle hastanelerin
dahiliye ve cerrahi gibi genel klinikleri sayi bakimindan
hemsirelerin en fazla istihdam edildikleri kliniklerdir. Yogun
bakimlardan farkli olarak bu kliniklerde tedavi géren hasta-
lar saglk calisani ile sirekli iletisim halindedir. Bu sebeple
ozellikle bu kliniklerde calisan hemsirelerin iletisim bece-
rileri ve 6fke kontroll konusunda daha deneyimli olmalari
gerekmektedir. Kliniklerde yasanan hasta-hemsire catisma-
larinin ¢ogunlukla iletisim kazalarindan kaynaklandigi ve
ofkesini dogru kontrol edebilen hemsirelerin bu catismalari
profesyonel bir sekilde ¢dzebildigi ve hastasinin bakimina
da olumlu yénde destek saglayabildigi bilinmektedir. Ofke
ve 6fkeyi ifade etme biciminin, kisilerarasi iligkiler, ruhsal ve
fiziksel sorunlar Uzerinde 6nemli bir etkisi bulunmaktadir
(12). Yapilan calismalar incelendiginde kontrol edilemeyen
ofke duygusunun saglik calisanlarinin is doyumunu, bakim
kalitesini, sosyal iliskilerini ve tiikenmislik seviyelerini olum-
suz yonde etkiledigi belirlenmistir (11, 13-15). Bu calisma,
hemsirelerin iletisim becerileri ve 6fke yonetimlerinin belir-
lenmesi amaci ile gerceklestirilmistir.

Gereg¢ ve Yontem

Arastirmanin tipi

Bu calisma, Ankara ilinde yer alan bir egitim ve arastirma
hastanesinin dahiliye ve cerrahi kliniklerinde calisan hem-
sirelerin iletisim becerileri ve 6fke yonetimlerinin belir-
lenmesi amaci ile Mart — Haziran 2017 tarihleri arasinda
tanimlayici olarak yapilmistir.

Calismanin evreni ve rneklemi

Calismanin evrenini, egitim ve arastirma hastanesinin
dahiliye ve cerrahi kliniklerinde calisan toplam 385 hem-
sire olusturmustur. Calismaya katilmayi kabul eden ve
onam veren 144 hemsire calismaya dahil edilmistir.

Calismanin etik onayi

Ankara Yildirm Beyazit Universitesi (AYBU) Sosyal ve
Beseri Bilimler Etik Kurulu (SBEK) tarafindan onay alin-
diktan sonra arastirmanin yapilacagi egitim ve arastirma
hastanesinin bagh bulundugu genel sekreterlik ve hasta-
nin bakim hizmetleri maddrliginden gerekli olan izinler
yazil olarak alinmigtir.

Calismanin verilerinin toplanmasi

Galismada veriler, arastirmaci tarafindan gelistirilen “sos-
yo-demografik ézellikler veri toplama formu”, “Stirekli Ofke
ve Ofke ifade Tarzi Olcegi” ve “iletisim Becerileri Envanteri”
kullanilarak ve yiiz ylize gérlisme yontemiyle toplanmistir.
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Sosyo-demografik Ozellikler Veri Toplama Formu:
Hemsirelerin sosyo-demografik 6zellikleri ve mesleki de-
neyimlerini belirlemeye yonelik olarak literatiirden elde
edilen bilgiler 1s1ginda arastirmaci tarafindan gelistiril-
mistir. Toplam 11 sorudan olusan bu formda hemsirelerin
yasl, medeni durumu, egitim durumu ve toplam ¢alisma
sureleri gibi 6zellikleri sorgulanmistir.

Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzi Olcegi (SOOTO): Ozgiin
ismi, “The State-Trait Anger and Anger Expression Scale”
olan ve 1983 yilinda Spielberger, Jacobs, Russel ve Crane
tarafindan gelistirilen dlcegin Turkce gecerlilik ve glive-
nirlilik calismasi Kadir Ozer tarafindan yapilmistir (17).
Toplam 34 maddeden olusan 6lgek dortli Likert teknigi
ile degerlendirilmektedir (17, 18). Bireyin degerlendirilme-
sinde kendisi icin uygun gelen ifadelerden “sizi ne kadar
tanimhyor?” sorusuna yanit olacak sekilde “hi¢ tanimla-
miyor” yanitindan 1 puan, “biraz tanimliyor” yanitindan 2
puan “oldukga tanimliyor” yanitindan 3 puan ve “timuyle
tanimliyor” yanitindan 4 puan elde edilir. Olcekte ilk 10
madde siirekli 6fke puanini verirken 6fke ifade alt 6lcegin-
de 13,15, 16, 20, 23, 26, 27 ve 31 nolu maddeler ice yonel-
tilen 6fke puanlarini, 12, 17, 19, 22, 24, 29, 32 ve 33 nolu
maddeler disa yoneltilen 6fke puanlarini ve 11, 14, 18, 21,
25, 28, 30 ve 34 nolu maddeler ise 6fke kontrol puanlarini
vermektedir. Stirekli 6fke dl¢eginden alinan yuksek puan-
lar 6fke diizeyinin ylksek oldugunu, Kontrol 6fke dlcegin-
den alinan yiiksek puanlar 6fkenin kontrol edilebildigini,
Ofke Disa 6lceginden alinan yiiksek puanlar fkenin kolay-
ca disa yoneltilebildigini ve Ofke ice Alt 8lceginden alinan
yUksek puanlar ise 6fkenin bastiriimis oldugunu ifade et-
mektedir (19). Olcegin Cronbach alfa katsayisi stirekli 6fke
icin a=0,89; ofke dista icin a=0,89; 6fke icte icin a=0,75 ve
ofke kontrol icin 0=0,92 olarak bulunmustur (18). Grup ya
da bireysel olarak uygulanabilen 6lcek, 13 yasindan itiba-
ren ergenler ve yetiskinlerde kullanilabilmektedir.

iletisim Becerileri Envanteri (IBE): Balci ve Ersanli (1998)
tarafindan universite 6grencilerinin iletisim beceri diizey-
lerini 8lcmek amaciyla gelistirilmistir (20). Olcek davranis-
sal, bilissel ve duygusal olmak zere (¢ alt boyuttan olus-
maktadir. Ol¢ek toplam 45 maddeden olusmaktadr. 1, 3,
6,12,15,17,18, 20, 24, 28, 30, 33, 37, 43, 45 maddeler zi-
hinsel alt boyut puanlarini, 5,9, 11, 26, 27,29, 31, 34, 35, 36,
38, 39, 40, 42, 44. maddeler duygusal alt boyut puanlarini,
2,4,7,8,10,13,14,16, 19, 21, 22, 23, 25, 32, 41. maddeler
ise davranissal alt boyut puanlarini vermektedir. Olcegin
3,5,9,10, 11, 16, 23, 24, 27, 29, 31, 32, 34, 35,37, 41, 42
maddeleri ters olarak puanlanmaktadir. Her alt boyut ayri
ayri degerlendirilecegi gibi l¢egin toplam puanina baki-
larak bireyin genel iletisim beceri diizeyi hakkinda bilgi

edinilebilir. Olcek 5'li likert tipinde gelistirilmistir. Olcege
verilen tepkiler; her zaman (5), genellikle (4), bazen (3), na-
diren (2), hicbir zaman (1) seklinde diizenlemistir (20, 21).

Bulgular

Calismaya katilan hemsirelerin tamami kadin olup %44,4
(n=64)'G 30-39 yas araliginda, %66,7 (n=96)'si evli ve
%35,4 (n=51)"intin iki cocugu vardir. %59,7 (n=86) hem-
sirenin gelirleri ile giderlerinin esit oldugu belirlenmistir.
Egitim durumlari incelendiginde, %72,9 (n=105)"u lisans,
digerleri yliksek lisans derecesine sahiptir. %70,8 (n=102)
hemsire hem gece hem giindiiz vardiyasinda ¢alismakta
olup, %44,4 (n=64)"l ayda 24 saat ve Uzeri ndbet tuttugu
saptanmistir. Hemsirelerin %67,4 (n=97)'G calistiklari kli-
nikten memnun olduklarini belirtmistir.

Hemsirelerin SOOTO ve alt dlcek puan ortalamalarinin
dagilimi Tablo 1'de gorilmektedir. Strekli 6fke puan or-
talamalari 17,18+4,11; ice yoneltilen ofke puan ortala-
malarn 14,54+2,92; disa yoneltilen 6fke puan ortalama-
lari 13,50+2,98 ve oOfke kontrolii puan ortalamalari da
21,36+3,74 olarak belirlenmistir.

Hemsirelerin IBE ve alt dlcek puan ortalamalarinin dagi-
limi Tablo 2'de gériilmektedir. iletisim toplam puan or-
talamalari 161,74+13,71; zihinsel alt boyut puan ortala-
malan 55,81+5,99; duygusal alt boyut puan ortalamalari
52,72+5,34 ve davranigsal alt boyut puan ortalamalar da
53,20+4,98 olarak belirlenmistir.

Tablo 1. Hemsirelerin SOOTO alt dlgek puan ortalamalari

Olgekler X = 8D (n=144) Min (min)* Max (maks)*
Sirekli otke  17,18+4,11 10 (10) 31 (40)
Ofke icte 14,54+2,92 9(8) 24 (32)
Otke digta 13,50+2,98 8 (8) 25 (32)
Ofke kontrol ~ 21,36+3,74 8(8) 32 (32)

X + 8D, ortalama + standart sapma; Min, minimum; Max, maksimum

Tablo 2. Hemsirelerin IBE ve alt dlcek puan ortalamalar

Olgekler X+ 8D (n=144)  Min (min)*  Max (maks)*
iletisim becerileri

envanteri 161,74+13,71 113 (45) 184 (225)
Zihinsel alt boyut 55,81+5,99 35 (15) 66 (75)
Duygusal alt boyut 52,72+5,34 33 (15) 64 (75)
Davranigsal alt boyut ~ 53,20+4,98 40 (15) 65 (75)

X + 8D, ortalama = standart sapma; Min, minimum; Max, maksimum
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Hemsirelere uygulanan SOOTO ve IBE &lceklerinin korelas-
yon tablosu Tablo 3'te goriilmektedir. iki dlcek arasindaki
iliskiye bakildiginda hemsirelerin iletisim toplam puanlari
ve zihinsel, duygusal ve davranissal alt boyutlari ile strek-
li o6fke, ofke icte ve 6fke dista puanlari arasinda negatif
yonlu ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski belirlenmistir.
Ofke kontrol puanlariile ise pozitif yonlii ve anlamli bir ilis-
ki saptanmistir (p<0,001).

Tablo 3. SOOTO ve IBE’nin korelasyonlari

Siirekli ofke  Ofke icte  Ofke dista Ofke kontrol

iBE r o -0396**  -0,298**  -0,394**  0,362**
p 0,000 0,000 0,000 0,000
Zihinsel r o -0369**  -0,224**  -0,374**  0,355**
p 0,000 0,007 0,000 0,000
Duygusal r -0284**  -0,247**  -0,325**  0,235%*
p 0,001 0,003 0,000 0,005
Davramgsal r  -0,339**  -0,284**  -0,285**  0,316**
p 0,000 0,001 0,001 0,000

iBE, iletisim becerileri envanteri; r, Pearson korelasyon analizi; p, dnemlilik.

Tartisma

Hemsirelik mesleginde en 6nemli faktérlerden birisi, hem-
sirenin iletisim becerilerini etkili bir sekilde kullanabilmesi,
hastay1 dogru bir sekilde anlayabilmesi ve sonrasinda da
anlatmak istediklerini hastasina dogru bir sekilde ifade
edebilmesidir. Burada, en 6nemli etmenler hemsirenin
kendini tanimasi, gui¢lii ve zayif yonlerinin farkinda olabil-
mesidir (19). iletisim, bircok meslekte oldugu gibi hemsi-
relik meslegi icin de tim sureglerin temelini olusturmak-
tadir (15). Calismamizin sonuglarinda hemsirelerin iletisim
becerileri envanterinden aldiklar toplam puanlarin, farkli
meslek gruplari ile yapilan ¢alisma sonuclarina gére daha
yuksek oldugu saptanmistir (22-24). Bu konuda yapilan
calismalarda da hemsirelerin iletisim beceri puanlari bizim
calismamizin sonuglari ile benzer sekilde yiksek bulun-
mustur (15, 25-28). Hemsirelerin iletisim beceri puanlari-
nin diger meslek gruplarina gore yiiksek olmasi, calismaya
katilan hemsirelerin lisans ve yiksek lisans mezunu olma-
lari hem Universite egitimlerinde hem de meslege basla-
diktan sonra diizenli olarak hizmet ici egitimlerle iletisim
derslerini aliyor olmalarindan kaynaklandigi disundur-
mustir. Akgin Sahin ve ark. (2015) yaptiklari calismada
hemsirelerin egitim dizeyi yulkseldikge iletisim puanla-
rinin arttigini saptamiglar ve bu durumu Universitelerde
egitim slirecinde verilen empati ve iletisim becerisine ait
derslere 6nem verilmesine baglamislardir (21).

Ofke ifadesi insanin icinde bulundugu gerginligi ve stre-
si disa yansitma bicimlerinden olup, stresli is ortaminda

calisan hemsirelerin profesyonel tutumlar ve hemsirelik
bakim davranislarini, ayrica terapotik iletisim becerilerini
olumsuz yonde etkileyebilmektedir (29). Son yillarda ar-
tan teknoloji ve gelismeler ile birlikte hastalarin beklenti-
lerinde de artis s6z konusudur. Bu durum, hastane ortam-
larinda rekabetin yaninda, stresli calisma ortamini ortaya
¢ikarmaktadir (kaynak ekle). Stresin yogun oldugu ortam-
larda yasanan en yogun duygu ifadesi, 6fke olmaktadir
(16). Galismamizin sonuglarina bakildiginda hemsirelerin
strekli ofke ve 6fke ifade tarzi 6lceginden aldiklar puan-
larin ortalamalari, hemsireler ve hemsirelik 6grencileri ile
yapilan farkh calisma sonuclari ile benzerlik géstermek-
tedir (11, 14, 21, 29, 30). Calismamizin bulgulari incelen-
diginde, hemsirelerin siirekli 6fke puan ortalamalarinin
ice atilan 6fke ve disa vurulan 6fke puan ortalamalarina
gore daha yuksek oldugu, en yuiksek puan ortalamasinin
ise 6fke kontrol puani oldugu bulunmustur. Kocatepe ve
ark. (2017)'nin, Baran ve Okanli (2015)'nin, Kaya ve ark.
(2012)'nin, Yildirnnm ve ark. (2009)'nin yaptiklari calismalar-
da da bizim calismamiz ile paralel sonuclar belirlenmistir
(11, 14, 16, 31). Hemsirelik mesledi, saglik hizmetine ge-
reksinimi olan bireylere ve onlarin yakinlarina kesintisiz
olarak hizmet veren tek saglik disiplinidir. Ozellikle, yatan
hastalarin bulundugu yatakli servislerde hasta bireyin ve
yakininin en kolay ulasabildigi saglik ekibi Gyesi hemsire-
lerdir. Bu zor ve yorucu sorumluluk durumundaki hemsi-
reler stirekli 6fke duygusu yasamaktadir (14). Hemsirelerin
strekli 6fke puan ortalamalarinin diger alt 6lcek puanla-
rina gore daha yuksek olmasinin, bu duruma bagli olabi-
lecegi disllmektedir. Yogun is temposuna karsilik sahip
olduklari mesleki felsefeleri ve degerleri, lisans egitimle-
rinde iletisim ve ofke kavramlarinin titizlikle ele aliniyor
olmasi nedeni ile 6fke kontrol puan ortalamalarinin ise
diger alt 6lcek puan ortalamalarina gére daha ytiksek ol-
dugu distinlilmektedir.

iBE ile SOOTO arasindaki iliski incelendiginde, negatif ve
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu gortlmektedir.
Yani, hemsirelerin iletisim becerileri ve alt 6lcek puanlari
arttikca 6fke kontrollerinin arttigi, surekli 6fke, 6fke dista
ve ofke icte puanlarinin ise dustigu soylenebilir. Kutlu
ve Albayrak (2009) ergenler ile yaptiklari calismalarinda
arkadaslari ile iletisimi iyi olan ergenlerin 6fke icte puan-
larinin disiik oldugunu belirtmislerdir (32). Han ve ark.
(2015)'nin calismalarinda hemsirelerin 6fke bicimleri ile
yasadiklari kisilerarasi problemleri incelemisler ve calis-
malarinin sonucunda 6fke kontrol problemi olan ve 6fke
icte puanlari yuksek olan hemsirelerin daha fazla kisiler
arasi problem yasadiklarini belirtmislerdir (29). Tatlioglu
ve Karaca (2013)'nin ifade ettikleri gibi ofke ile hareket
etmenin ayni zamanda etkili iletisim imkanini yok ederek
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iletisim catismalarina yol actigini ve ¢atismalari daha da
blyutebildigini bildirmislerdir (33). Bu gorusler, bizim ca-
lismamizin sonuclarini desteklemektedir.

Sonuc olarak hemsirelerin iletisim becerilerinin ortalama-
nin Gzerinde oldugu, sirekli 6fke durumlarinin ice atilan
ofke ve disa vurulan 6fke davranislarindan daha belirgin
oldugu, 6fke kontrollerini saglamada diger 6fke yonetim
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