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Ozel Bakim Merkezlerinde Hizmet Kalitesinin Olciilmesi Uzerine Bir Arastirma’

A Research on the Measurement of Service Quality in Private Care Centers

Dr. Ogr. Uyesi Fatih Elibol?

Oz

Kalitesizlik, bakim hizmetlerinin dogas1 geregi bakim alan bireyin fiziksel ya da psikolojik olarak zarar gérmesi
gibi agir sonucglara sebebiyet verebilir. Bu acidan bakildiginda bakim hizmetlerinde yiiksek hizmet kalitesi
diizeyinin garanti altina alinmasinin pek ¢ok hizmet koluna gore cok onemli oldugu sdylenebilir. Verilen
hizmetlerde kalite diizeyinin ortaya koyulmasi ve gerekli durumlarda diizeltici faaliyetlerin yapilabilmesi i¢in ise
mevcut durumun 6l¢iilmesi kritik Gneme sahiptir. Bu ¢aligmanin amaci, 6zel engelli bakim merkezi yoneticilerinin
hizmet kalitesi algilarinin SERVPERF hizmet kalitesi 6l¢egi ile dlciilmesidir. Bu amagla 170 6zel engelli bakim
yoneticisinden ¢evrimigi anket yontemiyle veri elde edilmistir. Verilen hizmetlerin gereklilikleri konusunda genis
bilgi ve tecriibeye sahip bakim merkezi yoneticilerinin hizmet kalitesi algilarinin 6lgiilmesi, bu kurumlardaki
hizmet kalitesini farkli bir perspektiften ele alma imkani saglamasi agisindan onemlidir. Caligmada oncelikle
hizmet kalitesi boyutlar1 belirlenmistir. Faktor analizi sonucunda hizmet Kalitesi boyutlarinin “giivenilirlik ve
karsilik verme”, “empati ve giiveng”e ve “fiziksel ozellikler” boyutlarindan olustugu goriilmektedir. Hizmet
kalitesi algisinin en yiiksek oldugu boyut empati ve giivence boyutudur (X=3,98). Giivenilirlik ve karsilik verme
boyutunda da algilanan hizmet kalitesi diizeyi oldukga yiiksektir (X=3,95). Hizmet kalitesi algisinmn en diisiik
oldugu boyut ise fiziksel ozellikler boyutudur (X=3,41). Demografik degiskenlere gore yapilan incelemede ise
sadece katilimcilarin meslek tiirlerine gore anlamli bir farklilik oldugu tespit edilmistir. Giivenilirlik ve karsilik
verme boyutunda sorumlu miidiirlerin sosyal hizmet uzmanlarina goére daha yiiksek hizmet kalitesi algis1 oldugu
gorilmektedir.
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Abstract

Due to the nature of care services, poor quality can cause serious consequences such as physical or psychological
damage to the care recipient. For this reason, it can be said that ensuring a high level of service quality in care
services is very important compared to many other service branches. It is critical to measure the current situation
in order to reveal the level of quality in the services provided and to take corrective actions when necessary. The
aim of this study is to measure the service quality (SQ) perceptions of the managers of private disabled care centers
with the SERVPERF service quality scale. For this purpose, data were obtained from 170 private disabled care
managers by online survey method. Measuring the service quality perceptions of care center managers, who have
extensive knowledge and experience in the requirements of the services provided, is important in terms of
providing the opportunity to consider the service quality in these institutions from a different perspective. First of
all, SQ dimensions were determined. Results of the factor analysis indicate that the dimensions of SQ consist of
“reliability and responsiveness”, “empathy and assurance” and “tangibles”. Empathy and assurance is the
dimension with the highest perception of SQ (X=3,98). The level of perceived SQ in terms of reliability and
responsiveness is also quite high (X=3,95). The dimension with the lowest perception of SQ is the dimension of
tangibles (X=3,41). In the analysis made according to demographic variables, only a significant difference was
found according to the occupation types of the participants. In the reliability and responsiveness dimension, it is
seen that responsible managers have a higher perception of service quality than social workers.
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Giris

Tiirkiye’de dogustan beklenen yasam stiresi 2013 yilinda 76,3 iken bu rakam 2021 yilinda
78,6 ya yiikselmistir (TUIK, 2021a; TUIK, 2021b). Ortalama yasam siiresinin yiikselmesi ve
dogum oranlarinda diislis gibi faktorler niifusun yaslanmasina neden olmaktadir. Diinya’da
yasli niifusun genel niifus igerisindeki orant %9,3 iken Tiirkiye’de yasli niifus oraninin da bu
ortalamaya yaklasarak %9,1’e ciktig1 goriilmektedir (ASHB, 2020). Niifusun yaslanmasi ve
yaslanmaya bagl kronik hastaliklar nedeniyle bakim hizmetlerine olan ihtiya¢ her gecen giin
daha da artmaktadir. Kadinlarin daha fazla ¢alisma hayatina katilimi, ¢ekirdek aile sayisindaki
artis, yasam tarzlarinda degisim gibi toplumun sosyo-kiiltiirel yapisindaki degisikliklerin de
yatilt bakim merkezlerine olan ihtiyaci artirdigi goriilmektedir. Hizmet alanlarin igerisinde
bulunduklar fiziki, psikolojik ve sosyal yoksunluk durumlari g6z 6niinde bulunduruldugunda
sunulan hizmetlerin kalite diizeyi daha da 6nem kazanmaktadir. Daha yiiksek hizmet kalitesinin
saglanabilmesi ise mevcut durumun ortaya koyulmasi ile yakindan iliskilidir. Bu agidan
bakildiginda 6zel bakim merkezlerinde sunulan hizmet kalitesinin Olgiilmesi gerek
uygulayicilara gerekse literatiire katki saglayacaktir.

Diger yandan Tiirkiye’de yatili engelli bakim hizmetleri ile ilgili ¢alismalarin son derece
kisitlt oldugu sdylenebilir. Engelli bakim hizmetlerinde hizmet kalitesi ele alindiginda ise
Elibol ve Kiliger’in (2019) yaptiklar1 ¢aligma disinda ¢alismanin olmadigi goriilmektedir.
Arastirmacilar ¢alismalarinda yatili engelli bakim hizmetlerinde hizmet alanlarin algiladiklart
hizmet kalitesi diizeyini ve hizmet kalitesi boyutlarini belirlemeyi amaglamiglardir. Bu
kapsamda bu caligmada farkli olarak 6zel bakim merkezi yoneticilerinin kurumlarinda verilen
bakim hizmetlerine iligkin algiladiklar1 hizmet kalitesi diizeyinin ve hizmet kalitesi boyutlarinin
belirlenmesi amaglamaktadir. Bakim hizmeti alan ve cesitli yoksunluklar icerisinde olan
bireylerden farkli olarak verilen hizmetin gereklilikleri konusunda genis bilgi ve tecriibeye
sahip bakim merkezi yoneticilerinin hizmet kalitesi algilarinin 6l¢iilmesi, bu kurumlardaki
hizmet kalitesini farkli bir perspektiften ele alma imkén1 verirken, kurum ydneticilerine de bir
0zdegerlendirme imkani saglamis olacaktir. Bunu yaninda literatiirde bu 6rneklemle yapilan
calismanin bulunmamasi ¢alismanin 6nemini artirmaktadir.

1. Kavramsal Cerceve

Ulke ekonomilerinin giderek daha fazla hizmet ekonomisine déniistiigii giiniimiizde
(Oztiirk, 2016) hizmet pazarlamasinda hizmet kalitesi kavrami daha da énem kazanmaktadir
(Akhan, Korkmaz, Strugo ve Altintas, 2021). Mal ve hizmet {iretiminde rekabette belirleyici bir
rol oynayan kalite ayn1 zamanda Onemli bir stratejik yonetim aract olarak da on plana
cikmaktadir (Almagik ve Ozbek, 2009). Uretimde oldugu gibi hizmet sunumunda da
kalitesizligin miisteri kaybi, yeni miisteri edinme maliyeti vb. gibi ciddi negatif sonuclari
olacaktir (Oztiirk, 2000). Uretim kalitesinde kullanilan sifir hata kavraminin hizmet sunumu
alaninda kusursuz performans olarak kavramsallastirilabilir.

Diger  yandan  hizmet isletmelerinde performans-kalite kavramlarinin
degerlendirilmesinin iiretim yapan isletmelere gore daha zor oldugu sdylenebilir (Temizkan,
2019). Zira irlinler once Tretilip sonra tiiketilebilirler, bu nedenden dolay1 tiiketiciye
sunulmadan Once belli standartlar dahilinde kalite kontrolii yapilabilir. Hizmetler ise tiretilirler
ve eszamanl olarak tiiketilirler. Bunun yaninda hizmetlerin soyut olmalari nedeniyle her
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defasinda benzer standartlarda sunulmalar1 da oldukca giictiir. Ayn1 zamanda hizmet kalitesi
diizeyi miisterinin subjektif beklenti ve algilamalarina bagl olarak sekillenmektedir (Giirbiiz
ve Ergiilen, 2006).

Stirekli bir degisim igerisinde olan hizmet sektoriinde, hizmet kalitesi kavraminin
tanimlamasi ve dl¢iimii ile ilgili farkli yaklasim ve modellerin oldugu goriilmektedir (Kili¢ ve
Eleren, 2009). Genel anlamda miisteri istek ve beklentilerinin en iyi sekilde belirlenmesi ve
karsilanmasi olarak tanimlanabilecek hizmet kalitesi (Kogoglu ve Aksoy, 2012), baska bir
calismada misteri beklentilerine dogru zaman ve yerde, dogru sekilde cevap verebilme diizeyi
olarak tanimlanmistir (Biger, [liman ve Biger, 2019). Gronross (1984) ise isletmenin pazarlama
iletisimi mesajlar1 ile agizdan agiza iletisimin miisterilerin hizmet kalitesi beklentilerini, teknik
kalite, islevsel kalite ve imajin ise miisterilerin algiladiklar1 hizmet kalitesini etkilendigini
belirtirken, hizmet kalitesinin beklenen ve algilanan hizmet kalitesi seviyesine bagli olarak
ortaya ¢iktigini 6ne siirmiistiir.

Parasuraman, Zeithaml & Berry (1985) bir hizmet kalitesi modeli gelistirdikleri
calismalarinda Gronross’a benzer sekilde hizmet kalitesi diizeyinin miisterinin hizmet
kalitesine iliskin beklentileri ile hizmet sunumu sonrasinda olusan algilarinin karsilastirmasi
sonucu ortaya ¢iktigini belirtmislerdir. Buna gore miisterinin algiladigi hizmet kalitesi seviyesi
bekledigi hizmet kalitesi diizeyinin altinda kaldigi durumlarda miisteri memnuniyetsizligi
olusacaktir (Oztiirk 2016). Miisterilerin hizmet kalitesi diizeyine iliskin beklentilerini etkileyen
faktorler miisteri ihtiyaglari, isletme ile dnceki deneyimler ve agizdan agiza iletisim olarak
sayilabilir. Sunulan hizmet paketi miisteri beklentilerini ne kadar karsiliyorsa algilanan hizmet
kalitesi de o derecede yiiksek olacaktir (Alniagik ve Ozbek, 2009).

Miisterilerin algiladiklar1 hizmet kalitesi diizeyinin belirlenebilmesi onlarin istek ve
ihtiyaglarinin karsilanabilmesi amaciyla hizmet kalitesinin artirilmasi agisindan oldukg¢a 6nem
arz etmektedir (Sevim, Savas ve Bozdogan, 2018).

Parasuraman ve arkadaglar1 (1985) c¢alismalarinda hizmet kalitesinin bazi bilesenlerden
olustugunu 6ne siirmiislerdir. Bunlar gilivenilirlik, karsilik verme, yetkinlik, ulasabilirlik,
nezaket, iletisim, itibar, glivenlik, miisteriyi anlama ve fiziksel varliklardir. Arastirmacilar
hizmet kalitesi i¢in kavramsal bir model olusturmak ve beklenen ve algilanan hizmet kalitesi
diizeyinin Ol¢iilmesi icin gerceklestirdikleri bir dizi arastirma sonucunda 22 ifade ve bes
boyuttan olusan SERVQUAL hizmet kalitesi 6lgegini gelistirmislerdir. Olgegin alt boyutlari
Fiziksel Ozellikler, Giivenilirlik, Karsilik verme, Giivence ve Empatidir (Parasuraman, Zeithaml
ve Berry, 1988). Parasuraman, Berry ve Zeithaml’in (1991) hizmet kalitesinin 5 boyutuna
iliskin yapmis olduklari tanimlama Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1

Hizmet Kalitesinin 5 Boyutu

Boyutlar Tanimlar

Fiziksel Hizmet sunumunda kullanilan tiim fiziksel tesislerin, ekipmanin, donanimin, personelin ve iletisim
Ozellikler malzemelerinin goriinimi.

Giivenilirlik Vaat edilen hizmeti giivenilir ve dogru bir sekilde ve zamaninda yerine getirme yetenegi.

Karsihk Verme Miisterilere yardim etme ve hizli hizmet saglama istekliligi.

Giivence Calisanlarin bilgisi ve nezaketi ile miisteriye giiven ve itimat aktarma becerileri.

Empati Miisteriyi anlayarak ona sunulan bireysel ilgi.

Kaynak: Parasuraman, Berry & Zeithaml (1991: 41).
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Cronin ve Taylor ise ¢calismalarinda miisterilerin hizmet performansina iliskin algilarinin
Ol¢iilmesinin gegerlilik ve giivenilirlik bakimda daha dogru oldugunu 6ne siirerek SERVPERF
Olgegini gelistirmislerdir. SERVPERF hizmet kalitesi 6l¢egi SERVQUAL 6l¢eginin 22 madde
ve Fiziksel Ozellikler, Giivenilirlik, Karsilik verme, Giivence Ve Empati boyutlarindan olusan
yapisin1 temel alirken bu Olgekten farkli olarak sadece miisterilerin hizmet Kkalitesi
algilamalarin1 6l¢mektedir (Cronin & Taylor, 1992; Cronin & Taylor, 1994).

Algilanan hizmet kalitesi ile ilgili daha once yapilan ¢alismalar incelendiginde saglik
hizmetleri (Yesildag ve Ulusoy, 2021; Soysal ve Kogoglu, 2018; Cagliyan, 2017; Sezer,
Durmus ve Bebik, 2020; Tarcan ve Balgik, 2020; Aydin ve Yildirim, 2012; Songur, Turan ve
Songur, (2017), yeme i¢cme hizmetleri (Seker, Yavuz ve Unur, 2016; Tuncer, 2017), ulasim
hizmetleri (Yao ve Ding, 2011; Ingaldi, 2016; Yildiz ve Erdil, 2013; Kazangoglu, 2011; Cati,
2003; Koseoglu ve Kitapei, 2022; Yaprakli ve Unalan, 2016; Pekkaya ve Akilli, 2013; Uslu,
2013), egitim-6gretim hizmetleri (Czajkowska & Ingaldi, 2021; Maksiidiinov, Cavus ve Eleren,
2016; Arslantiirk, 2010), konaklama hizmetleri (Li, 2010; Yaprakli ve Saglik, 2010; Asik,
2016) bankacilik hizmetlerinde (Nguyen, Chaipoopirutana & Combs, 2011; Fragoso ve
Espinoza, 2017; Vanpariya & Ganguly, 2011; Isik, Akbolat ve Ungan, 2013; Oncii, Kutukiz ve
Kogoglu, 2010; Bekki, 2017) ve 6zel glivenlik hizmetleri (Cavdar ve Giirbiizkol, 2016) gibi
farkli hizmet sektoriinde SERVPERF o6lcegi ile yapilmis pek c¢ok c¢alismanin bulundugu
goriilmektedir.

Verilen hizmetin alicist ve igerigi goz Oniine alindiginda, engelli bakim hizmetlerinde
hizmet kalitesinin diger pek cok hizmet kolundan daha o©nemli ve kritik oldugu
degerlendirilebilir. Zira bakim hizmetlerinde kalitesizlik, bakim hizmeti alan bireylerin fiziki,
sosyal ve ruhsal agilardan zarar gérmesiyle sonuclanabilir. Bu motivasyondan yola ¢ikarak
yapilan bu ¢alismada farkli olarak 6zel engelli bakim merkezinde ydnetici pozisyonunda ¢alisan
personelin hizmet kalitesi algilar1 incelenmistir.

2. Yontem

Bu arastirma, Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar
Etik Kurulu’nun 27/04/2022 tarih ve 07.62 sayili karar ile etik yonden uygun bulunmustur.
Caligma aragtirma ve yayin etiine uygun olarak siirdiiriilmiistiir. Arastirmanin amaci, 6zel
bakim merkezlerinde sunulan bakim hizmetlerine ilisin olarak yoneticilerin algiladiklar hizmet
kalitesi diizeyinin, hizmet kalitesi boyutlarinin ve algilanan hizmet kalitesinin yoneticilerin
demografik 6zelliklere gore farklilik gosterip gostermediginin ortaya koyulmasidir. Arastirma
yontemi olarak nicel arastirma yontemi kullanilmistir. En yaygin arastirma tiirii olan nicel
aragtirmada Onceden hazirlanan anket formu vasitasiyla anakiitleyi temsil kabiliyetine sahip
belli sayidaki katilimcidan veri elde edilmektedir (Nakip, 2013). Arastirmanin evreni, Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanligina bagli olarak hizmet veren 295 6zel engelli bakim merkezi
yOneticisidir. Arastirma verilerinin toplanmasi anket araciligiyla gerceklesmistir. Tiim 6zel
engelli bakim merkezlerine yiliz yiize, telefon ya da e-posta ile ulagilmistir. Veri toplama
yontemi olarak tam sayim yontemi amaclanmis olmasina karsin calismaya 170 bakim
merkezinin yoneticisi katilmigtir. Calismaya katilim orant %57,6’dir. Bu say1 %95 giiven
araliginda aragtirma evreni temsil i¢in yeterli sayidadir (Gilirbiiz ve Sahin, 2015). Aragtirmada
kullanilan veri toplama aracinin tasarlanmasinda Elibol ve Kiliger’in (2019) calismasindan
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yararlanilmistir. Veri toplama araci iki boliimden olusmaktadir. Ilk bdliimiinde katilimcilarin
demografik 6zelliklerini belirlemeye yonelik kapali uglu bes soru, ikinci béliimiinde ise Cronin
& Taylor (1992) tarafindan gelistirilen 5 boyut ve 22 ifadeden olusan SERVPERF hizmet
kalitesi lgegi bulunmaktadir. Ikinci boliimde bulunan 22 soru 5°li Likert dlcegine gore
cevaplanmaktadir. Olgekteki kesinlikle katilmiyorum ifadesi 1 puani ifade ederken, kesinlikle
katiltyyorum ifadesi 5 puani ifade etmektedir. Veriler SPSS-22 paket programi ile analiz
edilmistir. Olgek giivenirliliginin belirlenmesi i¢in Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
hesaplanmustir. Olgegin faktdr yapisi ise agimlayici faktdr analizi yapilarak incelenmistir.
Verilerin analizinde aritmetik ortalama, standart sapma, frekans ve yiizde gibi tanimlayici
istatistiklerden yararlanilmistir. Alt boyutlardan alinan puanlarin demografik 6zelliklere gore
farklilagip farklilagmadigini belirlemek amaciyla bagimsiz 6rneklem t testinden ve tek yonli
varyans analizi (ANOVA) yararlanilmistir. Gruplar arasindaki farkliliklar i¢in ise post hoc
(Tukey) testi yapilmustir.

Arastirma sorusu iki ya da daha fazla degiskenin birbirleriyle olan iligkisini
belirlemekteyken, bu iligskiyi soru olarak ifade etmektedir. Hipotez ise bu iliskiyi beyan eden
bir bildirim climlesidir. Arastirmada soru mu hipotez mi kullanilacagi konusu calismanin
amaci, tasarimi ya da metodolojinin niteligi gibi baz1 faktorlere baglidir (Pajares, 2007). Bu
calismada aragtirma amaclarina ulagmak tizere 6zel engelli bakim merkezi yoneticilerinin genel
ve boyutlar bazinda algiladiklar1 hizmet kalitesi hangi diizeydedir, bakim hizmetlerinde hizmet
kalitesi boyutlar1 nelerdir ve algilanan hizmet kalitesi diizeyinde yoneticilerin demografik
ozelliklerine gore anlamli farklilik var midir? sorularina cevap aranmaktadir.

3. Bulgular
3.1. Olgeklere Iliskin Giivenilirlik ve Faktor Analizi Sonuclar

Caligmada kullanilan Olgegin giivenilirligini saptamak amaciyla Cronbach Alpha
katsayis1 hesaplanmis ve 6lgek giivenilirliginin oldukca yiliksek oldugu goriilmiistiir (Cronbach
Alpha katsayist [(a) 0,910; n=22)]. Verilerin faktor analizine uygunlugunun belirlemesi igin
Bartlett kiiresellik testi ve Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testleri yapilmistir. Tablo 2
incelendiginde KMO degerinin 0,945 oldugu tespit edilmistir. Bartlett kiiresellik testi sonuglari
incelendiginde Ki-kare degerinin ise anlamli ¢iktig1 gortilmektedir (p<,01). Bu veriler 15181nda
orneklem biiyiikliiglintin faktdr analizi i¢in uygun oldugu sonucuna ulagilmstir.

Tablo 2
KMO ve Bartlett Kiiresellik Testi Sonug¢lart

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Degeri 0,945
Ki-Kare Degeri 3146,424
Bartlett Kiiresellik Testi Sd 231
P ,000

Faktor analizi sonuglarina gore ii¢ faktoriin 6zdegeri birin iizerindedir. Bu {i¢ faktoriin
aciklanan toplam varyans biiylkligi %67,96’dir. Analiz sonucunda faktor ylik degerleri
arasindaki farkin 0,10’dan az oldugu tespit edilen li¢ madde analizden ¢ikartilmistir. Analiz dis1
birakilan maddeler 3, 10 ve 13 numarali maddelerdir. Olcekteki 19 madde ii¢c boyut altinda
toplanmistir. 19 maddenin faktdr yiik degerleri 0,851 ve 0,347 arasindadir. Olgegin madde
faktor yiikleri ve agiklanan toplam varyans biiyiikligli g6z oniine alindiginda dlgek faktor
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yapisinin saglikli oldugu sdylenebilir.

Faktor analizi sonuglarina gore orijinal dlgekte bulunan giivenilirlik ve karsilik verme
boyutlariin tek boyut altinda ortaya ¢iktig1 goriilmektedir. Bu nedenle bu boyuta giivenilirlik
ve karsilik verme adi verilmistir. Benzer sekilde orijinal dlgekte yer alan empati ve giivence
boyutlarinin da tek faktor altinda toplandigi goriilmektedir. Bu nedenle bu boyuta empati ve
giivence ismi verilmistir. Ugiincii faktdr ise orijinal dlcekteki gibi fiziksel ozellikler boyutudur.
Olgegin faktor yapis1 Elibol ve Kiliger’in (2019) bakim merkezlerinde kalanlarin hizmet kalitesi
algisin1 6lgmeye yonelik yaptigi calismasinda ortaya koydugu faktor yapisiyla benzerlik
gostermektedir. Arastirmacinin ¢alismasinda kullandigi olgek atmosfer, karsilik verme ve
giivenilirlik, empati ve giivence Ve fiziksel ozellikler boyutlarindan olugmaktadir.

Faktérlerin giivenilirligi Cronbach Alfa I¢ Tutarlilik Katsayis1 hesaplanarak dl¢iilmiistiir.
Tablo 3’te boyutlara iligkin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayilar1 verilmistir. Buna gore 6lgek
boyutlarmin giivenilirliklerinin giivenilirlik ve karsilik verme boyutunda 0,90’nin {izerinde
oldukga yiiksek, empati ve giivence ile fiziksel ézellikler boyutlarinda ise yeterli diizeyde oldugu
goriilmektedir.

Tablo 3
Boyutlara Iliskin Cronbach Alfa I¢ Tutarlilik Katsayilar:

Boyutlar a

Giivenilirlik ve Karsilik Verme 0,922
Empati ve Giivence 0,740
Fiziksel Ozellikler 0,779

3.2. Katimcilarin Demografik Ozellikleri

Katilimcilarin meslek, cinsiyet, egitim durumu, yas ve melekteki ¢calisma yilina gore
dagilimlar1 Tablo 4’te verilmektedir. Buna gore katilimcilarin %52’sinin kadin oldugu ve
agirlikli olarak 35 yas ve alt1 grupta olduklar1 goriilmektedir. Katilimeilarin ¢ogunlugu (%77,6)
lisans mezunu iken, yaklasik %14’ ise yliksek lisans mezunudur. Meslege gore yapilan
degerlendirmede, katilimcilarin yaklagik yarisi sorumlu miidiir gérevini yiiriitiirken beste biri
sosyal calismact ve %16’s1 ise psikologtur. Meslekte ¢aligma yillar1 incelendiginde ise,
katilimcilarin %35’inin ii¢ yildan az, %18’inin ise 10 yildan fazla deneyime sahip oldugu
gorilmektedir.

Tablo 4
Demografik Ozellikler
n %
Kadin 89 52,4
Cinsiyet Erkek 81 47,6
Toplam 170 100,0
1-3 yil 60 35,3
4-6 yil 38 22,4
Meslekte calisma yili 7-9 yil 41 24,1
10 y1l ve iistii 31 18,2
Toplam 170 100,0
Lise/MYO 14 8,2
Egitim durumu Lisans 132 77,6
Yiiksek Lisans 24 14,1
Toplam 170 100,0
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Tablo 4’iin Devam n %
Sosyal galigsmaci 36 21,2
Psikolog 27 15,9
Sorumlu Midiir 79 46,5

Gorev Saglik personeli 22 12,9
Ogretmen 3 1,8
Kurucu midiir 3 1,8
Toplam 170 100,0
18-25 58 32,7
26-35 71 42

Yas 36-45 19 11,7
46-55 14 8,6
56 yas ve stii 8 4,9
Toplam 170 100,0

3.3. Katimcilarin Hizmet Kalitesi Algilarina iliskin Bulgular

Katilimeilarin hizmet kalitesi algilart madde bazli olarak incelendiginde hizmet kalitesi
algisinin en yiiksek oldugu maddeler sirasiyla Bakim merkezi sakinlerinin bakim merkezi
calisanlarina giivenebilirligi (X=4,435), calisanlar ile iliskilerinde kendilerini giivende
hissedebilmeleri (X=4,152), gerekli kayitlar: diizenli ve hatasiz olarak tutulmasi (X=4,100), bir
sorun ile karsilasildiginda ¢oziim bulmak i¢in samimi bir ilgi gosterilmesi (X=4,082 ve sakinler
icin elden gelenin en iyisinin yapilmasidir (X=4,082). Katilimcilarm hizmet kalitesi algilarmin
en diisiik oldugu maddelerin ise agirlikli olarak fiziksel imkanlar ile ilgili maddelerde oldugu
goriilmektedir.

Tablo 5’te katilimcilarin algiladiklart hizmet kalitesi diizeyine iligkin ortalamalar boyutlar
bazinda verilmistir. En diisiik hizmet kalitesi algis1 fiziksel ozellikler boyutundadir. Hizmet
kalitesi algis1 empati ve giivence boyutunda X=3,981 iken, giivenilirlik ve karsilik verme
boyutunda ise benzer olarak X=3,954’tiir. Fiziksel 6zellikler boyutunda hizmet kalitesi diizeyi
X=3,406 iken, hizmet kalitesinin genel diizeyi X=3,88"dir.

Tablo 5

Hizmet Kalitesi Boyutlarina Iligkin Kalite Algilar

X SS
Givenilirlik ve Karsilik verme 3,954 0,800
Empati ve Giivence 3,981 0,898
Fiziksel Ozellikler 3,406 0,936
Genel 3,880 0,741

Katilimeilarin cinsiyete gore hizmet kalitesi algilarindaki farkliliklara iliskin bilgiler
Tablo 6’da verilmistir. Buna gore anlamli bir farklilik bulunamamaistir.

Tablo 6

Cinsiyete Gore t Testi Sonuglari

Cinsiyet n X SS t sd p
T Kadin 89 4,000 0,814 911 168 0,364
Giivenilirlik ve Karsilik Verme Erkek 81 3.895 0786
Empati ve Gi Kadin 89 4,089 1,00 1,655 168 0,100
fripatt ve Liuvence Erkek 81 3862 0,753
. A Kadin 89 3,378 0,861 -402 168 0,688
Fiziksel Ozellikler Erkek 81 3.436 1016
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Katilimcilarin yasina gore hizmet kalitesi algilarindaki farkliliklara iligskin bilgiler Tablo
7’de verilmigtir. Tablo 7 incelendiginde katilimcilarin hizmet kalitesi algilarinin yasa gore
anlamli bir farklilik gdstermedigi goriilmektedir.

Tablo 7

Yasa Gore Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglar

Kareler Sd Kareler Ortalamas1 F p
Toplami
Gruplar Arast 1,584 4 0,396
Giivenilirlik ve Karsilik Verme Gruplar R:i 106,841 165 0,648 0,612 0,655
Toplam 108,425 169
Gruplar Arast 0,401 4 0,100
Empati ve Gilivence Gruplar R:i 135,937 165 0,824 0,122 0,975
Toplam 136,338 169
Gruplar Arast 2,641 4 0,660
Fiziksel Ozellikler Gruplar Ici 145,465 165 0,882 0,749 0,560
Toplam 133,013 169

Katilimeilarin meslek yilina gore hizmet kalitesi algilarindaki farkliliklara iligkin bilgiler
Tablo 8’da verilmistir. Tablo 8 incelendiginde katilimcilarin hizmet kalitesi algilarinin meslekte
gecirdikleri yila gore anlamli bir farklilik géstermedigi goriilmektedir.

Tablo 8

Meslekteki Yila Gore Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglar

Kareler

Sd  Kareler Ortalamas1 F p
Toplami

Gruplar Arast 1,941 3 0,647

Giivenilirlik ve Karsilik Verme Gruplar 1(;1 106,85 166 0,641 1,009 0,390
Toplam 108,425 169
Gruplar Arast 1,955 3 0,652

Empati ve Giivence Gruplar kzi 134,383 166 0,810 0,805 0,493
Toplam 136,338 169
Gruplar Arast 3,178 3 1,059

Fiziksel Ozellikler Gruplar ici 144,927 166 0,873 1,213 0,307
Toplam 148,105 169

Katilimcilarin meslek grubuna gore hizmet kalitesi algilarindaki farkliliklara iliskin
bilgiler Tablo 9°da verilmistir. Tablo 9 incelendiginde empati ve giivence ve fiziksel ozellikler
boyutlarinda anlamli farklilik gériilmezken, giivenilirlik ve karsilik verme boyutunda ise ortaya
cikan farkliligin anlamli oldugu goriilmektedir (p<0,05). Yapilan Post hoc testine gore
farkliligin Sorumlu Miidiir ile Sosyal Hizmet Uzamani arasinda oldugu goriilmektedir.

Tablo 9

Meslek Grubuna Gére Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglari

Kareler Kareler

Toplami Sd Ortalamast F P Anlamlr Fark
Gruplar Arasi 7,577 5 2,328 Sorumlu Miidiir-
Giivenilirlik ve Karsilik Verme Gruplar i¢i 100,849 164 0,615 2,464 0,035 Sosyal Hizmet
Toplam 108,425 169 Uzmani
Gruplar Arast 5,659 5 1,132
Empati ve Giivence Gruplar Ici 130,680 164 0,797 1,420 0,220
Toplam 136,338 169
Gruplar Arasi 4,194 6 0,839
Fiziksel Ozellikler Gruplar iqi 143,911 164 0,878 0,956 0,447
Toplam 148,105 169
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Tablo 10°da ise katilimcilarin meslek grubuna gore hizmet kalitesi algilarinin ortalamalari
verilmistir. Ortalamalar bazinda bakildiginda genel ortalamada ve tiim boyutlarda boyutunda
en yiiksek kalite algis1 diizeyinin kurucu miidiirlerde, en diisiik hizmet kalitesi algisinin ise
genel ortalamada ve tiim boyutlarda sosyal hizmet uzmanlarinda oldugu goriilmektedir.

Tablo 10

Meslek Grubuna Gore Algilanan Hizmet Kalitesi Ortalamalart

Giivenilirlik ve

Meslek Grubu Genel Ortalama Empati ve Giivence Fiziksel Ozellikler
Karsilik Verme
Sosyal Hizmet ﬁ g‘% 5’6—22 ;% 5’%2
Uzmant ss 812 898 953 983
X 3,759 3,856 3,862 3,294
Psikolog N 27 27 27 27
SS ,649 ,640 ,841 ,944
X 4,011 4,118 4,108 3,459
Sorumlu Miidiir N 79 79 79 79
SS ,692 0,973 ,653 ,924
X 4,303 4,259 4,523 3,666
Kurucu Miidiir N 3 3 3 3
SS ,510 ,651 ,2182 1,201
X 4,197 4,185 4,428 3,656
Ogretmen N 3 3 3 3
SS 172 ,420 247 ,666
X 3,938 4,070 3,902 3,651
Saglik Personeli N 22 22 22 22
SS ,845 ,891 ,901 ,881

Tablo 11 incelendiginde hizmet kalitesi algisinin egitim durumu degiskenine gére anlamli
bir farklilik géstermedigi goriilmektedir.

Tablo 11

Egitim Durumuna Gére Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglar

Kareler Toplamm Sd  Kareler Ortalamas1 F p

Gruplar Arast 0,438 2 0,219

Giivenilirlik ve Karsilik Verme Gruplar kzi 107,988 167 0,647 0,339 0,713
Toplam 108,425 169
Gruplar Arast 2,965 2 1,482

Empati ve Giivence Gruplar kzi 133,373 167 0,779 1,856 0,159
Toplam 136,338 169
Gruplar Arast 7,219 2 3,609

Fiziksel Ozellikler Gruplar Ici 140,887 167 0,844 4,278 0,150
Toplam 148,105 169

Sonug¢ ve Oneriler

Literatiirde hizmet kalitesini, hizmet verenlerin algilar1 {izerinden ele alan ¢aligsma sayis1
son derece kisitlidir. Bakim merkezi sakinlerinin farkli bakim merkezlerinden hizmet alarak
farkli deneyimler elde etmeleri ya da bir karsilastirma yapmalar1 pek miimkiin olmamaktadir.
Diger yandan ¢esitli yoksunluklar igerisinde bakim merkezine gelmek zorunda kalan bireylerin
beklentilerinin diisiik olmasi nedeniyle algiladiklar1 bakim hizmeti diizeyinin yiliksek olmasi
oldukg¢a olasidir. Ancak verilen hizmet yaninda, bakim hizmetlerinin gereklilikleri hakkindan
cok daha fazla bilgi ve deneyime sahip bakim merkezi yoneticileri degerlendirme yaparken bu
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hususlar1 g6z dniinde tutabileceklerdir. Bu ¢alismada 6zel bakim merkezlerinde hizmet kalitesi
diizeyi ve hizmet kalitesi boyutlar1 belirlenmeye ¢alisilmistir. Bu kapsamda bakim merkezi
yoneticilerinin bakim merkezlerinde sunulan hizmet kalitesi diizeyine iliskin algilart
incelenirken, bakim merkezlerinde algilanan hizmet kalitesi diizeyi nedir? hangi boyutlardan
olusmaktadir? ve algilanan kalite diizeyi cesitli demografik Ozelliklere gore farklilik
gostermekte midir? sorularina cevap aranmistir. Calismanin 6rneklemi 6zel engelli bakim
merkezi yoneticileridir.

Boyutlar bazinda yapilan incelemede hizmet kalitesi algisinin tiim boyutlari ile nispeten
yiikksek bir diizeyde oldugu goriilmektedir. Diger yandan bakim hizmetlerinde bireylerin
giivenligi, sagligi, sosyal yasamlar1 ve konforlar1 i¢in ¢ok 6nemli etkisi olan fiziksel imkanlarin
bakim merkezi yoneticileri tarafindan en diisiik hizmet kalitesi diizeyine sahip kalite boyutu
olarak belirtilmesi dikkat cekicidir. Bu noktada bakim merkezlerinde o6zellikle fiziksel
imkanlarin gelistirilmesinin bakim hizmetlerinde kalitenin arttirilmas:t i¢in 6nemli bir
potansiyel barindirdig1 sylenebilir.

Demirbag ve Yozgat’in (2016) PTT nin vermis oldugu hizmetlerde hizmet alan ve hizmet
verenlerin hizmet kalitesi beklenti ve algilarin1 inceledikleri ¢alisma bulgularina gore, hizmet
alanlarin hizmet kalitesi alg1 ortalamalar1 tiim boyutlarda hizmet verenlere gore daha yiiksektir.
Bu c¢alisma sonuglari ise Elibol ve Kiliger’in (2019) bakim merkezlerinde kalan sakinlerin
algiladiklar1 hizmet kalitesini 6lgmeyi amaglayan c¢alismanin bulgulariyla olduk¢a benzerlik
gostermektedir.

Bakim merkezi yoneticilerinin algiladiklar1 hizmet kalitesi diizeyinin bakim hizmeti
alanlarla benzer sekilde yiiksek diizeyde olmasinin, bakim hizmeti alanlarin genel anlamda
verilen hizmetten memnun olduklarina ve bakim merkezi yoneticilerin de sunduklar
hizmetlerin miisteriler tarafindan memnuniyetle karsilandiginin bilincinde olduguna isaret
ettigi soylenebilir. Zira yatili bakim hizmetlerinin sunumu siirecinde hizmet alan ve veren
arasinda uzun vadeli ve giinliik olarak uzun siireli bir iligki ve etkilesim vardir. Bu etkilesim ve
iletisim bakim merkezi yoneticilerine, verilen hizmetlerin hizmet alanlar tarafindan nasil
algiland1g1 noktasinda ¢ok fazla sayida doniit alma ve boylelikle verilen hizmetleri daha 1yi
degerlendirebilme imkani saglayabilir. Ancak diger yandan Demirbag ve Yozgat’in (2016)
calismasindan farkli olarak bu calismanin tiim calisanlarla degil sadece bakim merkezi
yoneticileri ile yapilmasi, basar1 ve basarisizlik durumlarindan birinci derecede sorumlu olan
yoneticilerin, basarisizlik kaygilarindan o6tiirii kurumlarinda verilen hizmet kalitesi diizeyini
bilingli ya da bilingsiz olarak oldugundan daha yiiksek algilamasindan da kaynaklanabilecegi
degerlendirilebilir.

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine gore yapilan analizlerde sadece meslek tiiriine
gore giivenilirlik ve karsilik verme boyutunda anlamli bir farkliligin oldugu belirlenmistir.
Buna gore sorumlu miidiirlerin hizmet kalitesi algilarinin sosyal hizmet uzmanlarina gore
anlamli olarak daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu farkin nedeninin, sosyal hizmet
uzmanlarinin kisisel bakim, saglik ve psiko-sosyal destek hizmetleri gibi yatili bakim
hizmetleri kapsaminda verilen hizmetlerin yiiriitiilmesi siirecinde sorumlu miidiirlere oranla
bakim hizmeti alanlarla daha fazla etkilesim igerisinde olmasi sebebiyle, hizmet alanlara vaat
edilen hizmetlerin dogru ve zamaninda yerine getirilmesi ile onlara yardim etme ve hizli hizmet
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saglama istekliliginde ortaya c¢ikabilecek zafiyetlere daha fazla sahit olmalarindan
kaynaklandig1 degerlendirilebilir.

Bes boyuttan olusan SERVPERF Hizmet Kalitesi Olceginden farkli olarak bu calismada
lic boyutlu bir yap1 ortaya ¢ikmistir. Faktor analizi sonuglarina gore orijinal 6l¢ekte bulunan
giivenilirlik ve karsiik verme boyutlarinin tek boyut altinda ortaya ¢iktigr goriilmektedir.
Benzer sekilde orijinal 6l¢ekte yer alan empati ve giivence boyutlarinin da tek faktor altinda
toplandig1 goriilmektedir. Calismanin ti¢lincii boyutu ise orijinal 6lgekte oldugu gibi fiziksel
ozellikler boyutu olarak belirlenmistir. Olgegin faktdr yapist Elibol ve Kiliger’in (2019) bakim
merkezlerinde kalanlarin hizmet kalitesi algisini 6lgmeyi amaglayan calismasinda ortaya
koydugu faktor yapisiyla benzerlik gostermektedir. Arastirmacinin ¢alismasinda kullandigi
Oleek empati ve giivence, karsilik verme ve giivenilirlik, fiziksel ozellikler ve atmosfer
boyutlarindan olugan dort faktorlii bir yapidadir.

Engelli bakim hizmetlerinde kalite diizeyini bakim alanlar ve bakim verenler goziinden
ele alan her iki ¢alismada da kullanilan SERVPERF hizmet kalitesi 6l¢eginin 5 boyutlu orijinal
yapisindan farkli bir boyut yapisinda oldugu belirlenmistir. Farkli alanlar i¢in tasarlanmig
hizmet kalitesi dl¢eklerinin bakim hizmetleri alaninda uygulandiginda farkli boyut yapisiyla
ortaya ¢iktig1 goriilmektedir. Bu nedenle bakim hizmetlerinde hizmet kalitesi diizeyini 6l¢mek
tizere spesifik bir dlgek gelistirme ¢alismasi literatiire katki saglayacaktir.

Bakim hizmetlerinin ayrilmaz bir pargasi ve ayni zamanda en onemli paydaslarindan
birisi bakim hizmeti alanlarin yakinlaridir. Hizmet alinacak merkezi seciminde ve hizmet
sunumunun degerlendirilmesinde en az hizmet alan kadar aktif rol oynayan anne, baba, es ve
cocuk gibi yakin akrabalarin hizmet kalitesi algisinin ortaya konulmasi da 6nemlidir. Bu
nedenlerle bakim merkezlerinde bakim alanlarin yakinlarinin hizmet kalitesi algisin1 da ele
alacak ¢aligmalarin yapilmasi da literatiire katki saglayacaktir.

Extended Abstract

While life expectancy at birth in Turkey was 76,3 in 2013, this figure increased to 78,6
in 2021 (TUIK, 2021a; TUIK, 2021b). It is observed that the population is aging due to factors
such as the increase in life expectancy and the decrease in the birth rate. While the ratio of the
elderly population in the world is 9,3% in the general population, it is seen that the ratio of the
elderly population in Turkey has approached this average and reached 9,1% (ASHB, 2020).
The need for care services is increasing day by day due to the aging of the population and
chronic diseases related to aging. It is observed that changes in the socio-cultural structure of
society, such as more women's participation in working life, increase in the number of nuclear
families, and changes in lifestyles, increase the need for residential care centers. The nature of
care services necessitates a very high level of interaction between the service provider and the
field. Considering the physical, psychological and social deprivation situations of the service
recipients, the quality level of the services provided becomes even more important. In this
context, this study aims to determine the SQ level and dimensions of the care services provided
in private care centers.

The purpose of this research is to determine the level of SQ and dimensions of SQ from
the perspective of managers in private care centers. This research was found ethically

167



Atf / Citation: Elibol, F. (2023). Ozel bakim merkezlerinde hizmet kalitesinin 6l¢iilmesi {izerine bir arastirma. Artvin Coruh
Universitesi Uluslararast Sosyal Bilimler Dergisi, 9(1), 157-172. DOI: 10.22466/acusbhd.1278057

appropriate with the decision of the Social and Human Sciences Research Ethics Committee of
Tokat Gaziosmanpasa University, dated 27/04/2022 and numbered 07.62. The research was
implemented in accordance with research and publication ethics. The universe of the research
is 295 private disabled care center managers operating under the Ministry of Family and Social
Services, General Directorate of Disabled and Elderly Services. Online questionnaire forms
were used in the study and data were collected with the participation of 170 care center
administrators. The participation rate in the study was 57,6%. The study of Elibol and Kiliger
(2019) was used for the current data collection phase. The data collection tool consists of two
parts. In the first part, there are five close-ended items were employed to determine the
demographic characteristics of the participants, and in the second part, there is the SERVPERF
service quality scale consisting of 5 dimensions and 22 statements. 22 questions in the second
part are answered on a 5-point Likert scale. The SPSS-22 package program was used for data
analysis in the research. Cronbach's alpha internal consistency coefficient was calculated to
determine the reliability of the scale. In the data analysis, descriptive statistics such as arithmetic
mean, standard deviation, frequency and percentage were used. The t-test and one-way analysis
of variance (ANOVA) were used to determine whether the scores obtained from the sub-
dimensions differed according to demographic characteristics. Post hoc (Tukey) was used for
the differences between the groups.

In this research, SQ level and SQ dimensions in private care centers were aimed to be
determined. In this context, when examining the perceptions of care center managers regarding
the level of SQ provided in care centers, questions such as: "What is the perceived SQ level in
care centers?"”, "what dimensions does it consist of?" and "Does the perceived level of quality
differ across various demographics?" have been tried to be answered.

In the analysis made on the basis of dimensions, the perception of SQ was determined as
3,98 points in the empathy and assurance dimension, similarly 3,95 points in the reliability and
responsiveness dimension, and 3,41 points in the tangibles dimension. The general SQ level is
3,88 points). In the analysis made according to demographic variables, it was determined that
there was a significant difference only according to the occupation types of the participants.

According to the results of the factor analysis, it is seen that the dimensions of reliability
and responsiveness in the original scale emerged under one dimension. Similarly, it is seen that
empathy and assurance dimensions in the original scale are gathered under a single factor. The
third dimension of the study was determined as the tangibles dimension, as in the original scale.
The factor structure of the scale is similar to the factor structure revealed in Elibol and Kilicer's
(2019) study aiming to measure the SQ perception of those staying in care centers.

It is observed that the overall SQ level and the level of SQ of the dimensions are at a
satisfactory level, but the quality with the lowest SQ level of tangibles, which has a very
important effect on the safety, health, social life and comfort of individuals in care services size
is noteworthy. It can be said that the development of tangibles in care centers has an important
potential to increase the quality of care services.

An integral part of care services, who are at the same time one of the most important
stakeholders are the relatives of the care recipients. Conducting studies on the perception of SQ
of close relatives such as parents, spouses and children, who play an active role at least as much
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as the recipient of service, in the selection of the care center and the evaluation of service
delivery will contribute to the literature.

On the other hand, it is seen that the SERVPERF service quality scale used in both studies,
which deals with the quality level of disabled care services from the perspective of care
recipients and caregivers, has a different dimension structure than its original 5-dimensional
structure. It is seen that the service quality scales designed for different areas appear with
different dimensional structures when applied in the field of care services. For this reason, a
specific scale development study to measure the level of SQ in care services will also contribute
to the literature.
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