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Calismanin amaci evde saglik hizmetini saglayan saglik
personellerinin algilanan glven ve kalitesinin, evde saglik
hizmeti alan kisilerin memnuniyetleri Uzerindeki etkisinin tespit
edilmesidir. Ucretsiz olarak evde saglik hizmeti alan bireyler
arastirmanin evrenini olustururken, arastirmanin drneklemini ise,
s6z konusu bireylerden ankete katilabilecek saglik durumuna
sahip 151 hasta olusturmaktadir. Arastirmada veri toplama
araci olarak anket yontemi kullanilmistir. Veri toplayabilmek
amaciyla Oly Ndubisi (2007) tarafindan olusturulan gtven olgedi,
Sevilmis (2015) tarafindan olusturulan hizmet veren kalitesi
olgedi ve Yildirm (2017) tarafindan olusturulan memnuniyet
olcedi kullanilmistir. Veri toplama suUreci sonuna kullanilabilir
sekilde 151 adet anket toplanmistir. Arastirmada elde edilen
verilerin analizinde SPSS 21 Paket Programi kullanilmistir. Yapilan
regresyon analizi sonucunda ise personel kalitesi (R?=0,234)
ve glvenin (R?=0,345) memnuniyet Uzerinde duslk dizeyde
etkiye sahip oldugu tespit edilmistir. Personel kalitesi ve guven,
hasta memnuniyeti lizerinde orta dlizeyde (R?=0,420) ve pozitif
yonlu olarak etkilidir. Arastirma, hastalarin cok maddeli anketleri
cevaplayacak kadar saglikli olmamasi, hasta memnuniyetini
etkileyen tum faktorlerin modelde yer almamasi, arastirmadan
elde edilen sonuglarin evde saglik hizmetlerinden faydalanan
kisiler hakkinda olmasi, 6érneklem sayisi ve drneklem teknigi
acgisindan kisitlara sahiptir. Evde saglik hizmetleri ile ilgili
alanyazin oldukga dar bir kapsama sahiptir. Alanyazinda evde
saglik hizmetlerinden faydalanan hastalarin memnuniyetini
etkileyen, personel guvenilirligi ve personel kalitesi ile ilgili
calismaya rastlanmamistir. Bu agidan arastirma alanyazindaki
benzer arastirmalardan farklidir.
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ABSTRACT

In this study, we investigated the effect of the
perceived trust and quality of health personnel
providing home health services on the satisfaction
of individuals receiving home health care. Individuals
who receive free home health care constitute the
universe of our research. The sample of the study
consisted of 151 patients with health conditions
who could participate in the survey. To collect
data in this study, we applied the “Trust” Scale
developed by Oly Ndubisi (2007), the “Satisfaction”
Scale developed by Sevilmis (2015) and the “Staff
Quality” Scale developed Yildirim (2017). The SPSS
21 Package Program was used to analyze the
data obtained from the study. As a result of the
regression analysis, the quality of staff (R2=0,234)
and trust (R2=0,345) have a profound effect on
patient satisfaction. Quality of staff and trust affect

EXTENDED ABSTRACT

have a middle level (R2=0,420) positive effect on
patient satisfaction. The research has limitations
in terms of the fact that patients are not healthy
enough to answer multi-item questionnaires,
not all factors affecting patient satisfaction are
included in the model, the results obtained from
the research are about people who benefit from
home health services, the size of samples and
the sampling technique. The literature on home
healthcare services has a very narrow scope. In the
literature, no studies regarding personnel reliability
and personnel quality affecting the satisfaction of
patients benefiting from home health services have
been encountered. In this context, our research
differs from similar research in the literature.

Keywords: Quality, Trust, Patient satisfaction
JEL Classification: H51, H53, J17

The research aims to determine the factors that affect the satisfaction of
individuals who benefit from an activity offered as a public service. The research
is carried out within the framework of the social state principle. The health
problems of people who benefit from home health services do not allow for
comprehensive research. The quality of the service personnel and the level of
trust of the patients are examined as the factors affecting satisfaction in the
research due to these limitations. The questionnaire technique was used as the
data collection method in the research. In determining the number of samples,
the "minimum 5 per item and 100 samples in total” constraint, which was deemed
appropriate by Hair, Black, Babin, and Anderson (2014), was taken as the basis.
The data obtained within the scope of the research were analyzed with the SPSS
21 package program. In the analysis of the data, factor analysis, reliability analysis,

descriptive statistics, correlation, and regression analysis were used.

When the demographic characteristics of 151 patients who participated in the
study were examined, 70,9% of the participants were women, and 29,1% were

men. When the number of people living in the same dwelling is examined, 35,1%
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of the patients are single living, 63,6% are living with at least one person. 38,4% of
patients are people who have benefited from this service for less than a year,
25,8% between 1-2 years, and 34,4% for more than two years. Also, all of the
participants benefit from home health services every 5-7 days, and they are over
the age of 40. According to the results of the reliability analysis, the Cronbach'’s
Alpha coefficient of the scales is 0,917 for the trust in staff, the patient satisfaction
scale is 0,801, and the staff quality scale is 0,954. According to the result of the
factor analysis, the KMO value of the trust in staff is 0,805, and the result of
Bartlett’s Sphericity Test is significant at the level of 0,000<0,050. The total
variance announced was determined as 80,27%. Statements in the scale are
gathered in a single factor, and their loading levels are between 0,936 and 0,869.
The KMO value of the patient satisfaction scale was 0,809, and Bartlett’s Sphericity
Test was found to be significant at the level of 0,000<0,050. The coefficients of
the statements in the patient satisfaction scale are between 0,597 and 0,876. The
total variance announced was determined as 68,948%. The KMO value of the
Personnel Quality Perception scale was 0,937, and Bartlett’s Sphericity Test was
found to be significant at the level of 0,000<0,050. The coefficient values of the
expressions in the Personnel Perception of Quality scale were between 0,600 and
0,770. The total variance announced was found to be 72,19%. The loading values
of the factors ranged between 0,878 and 0,774.

As aresult of the correlation analysis conducted in order to test the significance
of the relationships between the variables used in the study, a moderate (0,48),
positive, and statistically significant relationship was found between patient
satisfaction and staff quality. A moderate (0,588), positive and statistically
significant relationship was found between patient satisfaction and trust in the
staff. A moderate (0,457), positive and statistically significant relationship was
determined between the quality of the staff and trust in the staff. Along with the
meaningful relationship between the variables, a regression analysis was started
to test the hypotheses. In the regression analysis, the “Enter Method” was used
because it allows the use of multiple variables as a result of the regression analysis,
it was determined that the trust in staff was 34,0% (R?=0,340) in the level of
positive explanation. The level of personnel quality disclosure of patient
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satisfaction (R?=0,228) was determined as 22,8%. The level of self-confidence and
employee quality independent variables disclosing patient satisfaction (R?=0,411)
was determined as 41,1%. The relationship between independent variables and
dependent variables (R=0,648) was determined as 64,8%. When the coefficient
values are examined, the constant value (0,688) is seen. In standardized
coefficients, the Beta value is seen as 0,268 for personnel quality and 0,486 for
confidence in personnel. It is seen that the mentioned values are significant
(p<0,05). When the obtained values are placed in the formula y; = B¢ + B11 +
Baxiz + €, the change caused by one unit change in the patient quality and
confidence independent variables in the patient satisfaction can be explained by
Ypatient satisfaction=0,688 + 0,268 Xtaf quality™ 0,486 Xirust in stafft 0,307. As a result of
the research, it was concluded that the perceived quality of the staff and the trust
of the patients in the staff were effective on patient satisfaction.
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1. Giris

Evde saglik islemlerinin ortaya gikisinda ve gelismesinde bir ¢ok faktér rol
alirken en 6nemlileri; yoksullugun artmasi, hastanelerde ortaya gikan kapasite
yetersizligi, bulasici hastaliklarin yayilmasinin engellenmesi cabasidir (Yilmaz ve
ark., 2010, s. 125-126). Evde saglik hizmetleri kapsam olarak gok genis bir icerige
sahiptir. Hastalarin kisisel bakimi, temizlik, psikolojik tedavi, fizik-tedavi,
rehabilitasyon, tibbi gereksinimlerin karsilanmasi (25751 sayili Resmi Gazete Md.

4) gibi faaliyetler evde saglik hizmetlerinin bir pargasi olarak gériilmektedir.

Alanyazinda yer alan calismalar evde saglik hizmetlerini farkli agilardan
incelemektedir. Tiirkiye'de TUIK (2014) tarafindan yapilan arastirma sonucuna gére,
hastalarin saglk hizmetlerinden evde yararlanmak istemelerinin en 6nemli nedeni,
evde sunulan hizmetlerin giivenli islem olarak algilanmasidir. Yerli ve yabanci
alanyazinda yer alan galismalar incelendiginde evde saglik hizmetleri konusunda gok
az sayida galismaya rastlanmaktadir. Evde saglik hizmetlerinin sagladig faydalar ile ilgili
Singh, Rowan, Burtn ve Galletly (2010) tarafindan yapilan arastirmada evde bakim
hizmetlerinin maliyetleri azaltma, yatan hastalarin tizerinde olusan psikolojik baskiy
azaltma, hastalar ve hasta yakinlari igin kabul edilir bir bakim prosediirii saglamada
etkili oldugu sonucuna ulagilmistir. Klug ve ark. (2010) tarafindan yapilan arastirma
sonucunda, hizmeti alan hastalarin hizli sekilde iyilesme gosterdikleri tespit edilmistir.
Molu, Ozkan ve Icel (2016) tarafindan yapilan arastirmada evde saglik hizmetlerinin
hastalarin semptomlarinin azalmasini saglayan ve hastanin yasam kalitesini arttiran bir
hizmet oldugu sonucuna ulasiimistir. Gellis, McGinty, Horowitz, Bruce ve Misener
(2007) tarafindan yapilan calismada evde saglik hizmetleri alan hastalarin yiiksek yasam
kalitesine ulastiklari ve problem ¢ézme yeteneklerinin gelistigi gériilmiistiir. Ayrica
hastalarin depresyon diizeylerinde azalma meydana geldigi tespit edilmistir.

Melby, Obstfelder ve Helleso (2018) tarafindan yapilan calismada evde saghk
hizmetlerinde, hizmet veren saglik personellerinin yeteneklerinin neler olmasi gerektigi
tartigilmistir. Calisma sonucunda; evde saglik hizmeti veren hemsirelerin is yapma
prosediirlerini takip etme, mesleki yeteneklerini kullanabilme becerisi, organizasyonu
saglayabilme becerisi ve hasta ile isbirligi saglama yoniinden yeterli diizeyde
olmalarinin evde saglik hizmetleri agisindan énemli oldugu sonucuna ulagilmistir.
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Yerli ve yabanci alanyazidaki calismalarin kapsami incelendiginde evde saglik
hizmetleri; Singh ve ark. (2010) tarafindan yapilan arastirmada hastalarin psikolojik iyi
oluslarina, Klug ve ark. (2010)'nun galismasi hastalarin depresyon diizeylerine, Gellis ve
ark. (2007)'nin galismasi hastalarin yasam kalitesine, Molu ve ark. (2016) tarafindan
yapilan calismada ise hastalarin yasam kalitesine odaklanilmistir. Evde saglik hizmetleri
ile ilgili alanyazinin yeterince genis olmamasi, evde saglik hizmetlerinde hastalarin refah
seviyesini yiikseltecek yaklagimlarin neler oldugunun hentiz net olarak belirlenmemis
olmasi, hizmet saglayicilardan kaynakli olarak hastalarin tatminlerinin net olarak
belirlenmemis olmasi, bu ¢alismanin yapilma nedeni olmaktadir. Bu arastirmada
personele giiven ve personelin kalitesinin hastalarin evde aldiklari saglik hizmetlerinden

memnuniyetti ne diizeyde agikladig tespit edilmeye ¢ahsilmaktadir.

Alanyazindan hareketle aragtirmanin amaci; evde saglk hizmetlerinin
sunulmasinda gorevli saglik personellere giiven ve personel kalitesinin, evde saghk
hizmeti alan kisilerin memnuniyetleri Gzerindeki etkisinin tespit edilmesidir.
Arastirma sonucunda elde edilecek bulgular personel kaynakli olarak hasta
memnuniyetinin saglanabildigi, personelin hasta ile iliskilerinin ve personelin
yeterliliginin hastalarin refahinda ne kadar etkili oldugunun tespit edilebilmesi
acisindan énemlidir. Ayrica galisma Ucretsiz olarak sunulan bir hizmette ne

diizeyde memnuniyet saglandiginin incelenmesi agisindan énemlidir.
2. Calismanin Kavramsal Cercevesi

Evde bakim hizmetleri 18. yiizyilin sonlarinda Ingiltere ve Amerika'da ortaya
cikan ve sonrasinda diinyaya yayilan, tiim yas gruplarina sunulan bir hizmettir.
Evde bakim hizmetleri igerik olarak sosyal ve saglik ihtiyaglarini karsilamaya
odaklanmaktadir. Evde saglik hizmetleri ev halki veya hastanin kendisi tarafindan
yapilamayan ve profesyonel destek gerektiren hizmetlerdir (Ates, 2011). Saghk
hizmetleri, Fisk, Brown, Cannizzaro ve Naftal (1990) tarafindan karmasik bir yapi
olarak degerlendirilmektedir. Fisk ve arkadaslari bu durumu karsilanan isteklerin
énem derecesi ile iliskilendirilmektedir. Peyrot, Cooper ve Schnapf (1993) hasta
memnuniyetini etkileyen faktérler mal ve hizmet agisindan incelendiginde hizmet

ile ilgili stireclerin daha karmasik bir yapida oldugunu ifade etmektedir. Singh
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(1990) hastalarin memnuniyetini “herhangi bir alanda alinan saglik hizmetinin ¢ok

kriterli olarak ve gesitli agilardan degerlendirilmesi” olarak tanimlamaktadir.

Wu ve Cheng (2013) miisterilerin kalite algisini etkileyen unsurlari davranis,
uzmanlik, problem ¢ézme, temizlik, rahatlaticilik, fiziksel erisilebilirlik, gtivenilirlik,
hizmete erisim siiresi, hizmetin degeri ve bilgi ile iliskilendirmektedir. S6z konusu
6geler, bir saglik personelinde olmasi gereken 6zellikler olarak ifade etmek
mimkiindir. Saghk konusunda yapilan arastirmalarin ¢ok buytk bir kismi
hastanelerde verilen saghk hizmetine odaklanirken az sayida calisma ise yasli
hastalarin bakiminda hekimlerle olan iliskilere odaklanmaktadir (Scotti ve Stinerock,
2003). Hizmet agisindan bakildiginda calisanlarin kalitesi hasta memnuniyetini
6nemli dlgtide etkilemektedir (Cabuk, Nakiboglu ve Canoglu, 2013). Hastalarla
olan ilisiklerin sikligi ve iletisimin kalitesi (Meade, Kennedy ve Kaplan, 2010;
Kowalski ve ark., 2012), personellerin problem ¢6zme becerileri ve mesleki
yeterlilikleri hastalarin memnuniyetlerini nemli lgtide arttirmaktadir (Shieh, Wu
& Huang, 2010). Genel sonuglardan farkh olarak Wu, Li ve Li (2016) tarafindan
yapilan galismada etkilesimin ve personel kalitesinin, ciktilarin kalitesinden daha

6nemli oldugu sonucuna ulagilmistir.

Giiven unsuru hizmet saglayicilar igin, hastalarin davraniglarinin daha kolay tahmin
edilmesini saglarken, hastanin yipranma diizeyini azaltir ve daha ytksek hizmet
degeri elde edilir (Reinartz ve Kumar, 2000; Reinartz ve Kumar, 2002). Cikti olarak
memnuniyet, stire¢ sonunda maliyetlerin azalmasin, kit kaynaklarin etkin kullanimini
saglamaktadir (Anderson ve Narus, 1990; Chowdhury, 2005). Hastalarin biitiin
olarak saglk hizmeti saglayicilarin hizmetlerini kaliteli olarak algilamasi, personellere

olan giiven ve hastanin memnuniyetini etkilemektedir (Chang, Chen ve Lan, 2013).
3. Aragtirmanin Metodolojisi ve Bulgular
3.1. Aragtirmanin Amaci ve Onemi

Vatandaslarin saglik gereksinimlerinin yeterli diizeyde karsilanmasi tilkenin

refah seviyesinin bir gostergesi olarak yorumlanmaktadir (Ongel, Altindag &
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Onge], 2014). Bununla birlikte Briggs (1961) refah toplumu igin bir devletin 3

6nemli fonksiyonu yerine getirmesi gerektigini ifade etmektedir;

1. Bireysel refahi, piyasadan bagimsiz olarak diizenlemek,
2. Hastalik ve issizlik gibi problemlerden kaynakli riskleri kontrol etmek,
3. Demografisi her ne olursa olsun tiim vatandaslara sosyal hizmetlere erisim

sansi sunmak.

Briggs, (1961)'in 3 maddede bahsettigi “bireysel refah, saghk riskleri ve
herkesin sosyal hizmetlere erisimleri” hakkindaki ¢abalar bu calismanin gikis
noktasini olusturmaktadir. Hizmet sagliyor olmanin bir adim ilerisine gegilmesi,
hastalarin memnuniyetinin saglanmasindaki faktorlerin tespit edilmesi, bu
calismanin ana amacini olusturmaktadir. Arastirma, “licretsiz olarak sunulan bir
hizmette hasta memnuniyeti saglayan faktérler nelerdir?” sorusuna cevap
aranmaktadir. Bu amagla alan yazinda hastalarin memnuniyetini etkileyen faktorler
ayrintili olarak incelenmistir. Arastirmanin érneklemindeki bireylerin saghk
durumlarinin ¢ok genis arastirma modeli olusturmayi olumsuz kilmasi, calismada
gliven ve kalite kavramlarinin incelenmesine karar verilmistir. Saglk hizmetleri
sunuyor olmanin tek basina memnuniyet saglamada yeterli olamayacagi,
memnuniyet etkileyen farkh faktorlerin oldugu distincesi ile baslatilan bu calisma
kapsaminda; evde saghk hizmetini gerceklestiren personellerin giivenilirligi ve

kalitesinin, hasta memnuniyetine etkisi incelenmektedir.
3.2. Aragtirmanin Orneklemi

Ucretsiz olarak evde saghk hizmeti alan bireyler arastirmanin evrenini
olustururken, arastirmanin orneklemini ise, séz konusu bireylerden ankete
katilabilecek saghk durumuna sahip 151 hasta olusturmaktadir. Arastirmanin
orneklemini belirlemede Hair ve ark. (2014) tarafindan belirtilen; dlceklerde yer
alan ifade bagsina 5 ve toplamda en az 100 6rneklem kriteri esas alinmistir. Ayrica
orneklem hatasinin 0,01 ve 0,05 olarak kabul edildigi durumlarda 6rneklem sayisi en
az 100 olarak belirlenebilmektedir. S6z konusu 6rneklem kriterleri faktér analizinin

gergeklestirilebilmesi, 6rneklem sayisinin madde sayisindan daha yiiksek olabilmesi
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agisindan énem tagimaktadir. Bu arastirmada Hair ve ark. (2014) tarafindan uygun
goriilen kriterlere yakin sayida 6rneklemin kullanilmasi bazi zorunluluklardan
dolayidir. Arastirmanin érneklem ve uygulama agisindan; evde saglik hizmetlerinden
faydalanan hastalarin saglik durumlarinin hastadan hastaya gore degismesi ve
birgogunun yatakta hayat siirdiirmesi, anketlerin cevaplanmasi konusunda zorluklar
meydana getirmistir. Evde saglk hizmetleri sunan farkli sehirlere ulagim ve hastalarla
ayri ayri gorismelerin kaynak agisindan maliyetli olmasi, hastalarin saghk teknolojik
imkanlari kullanmaktaki kisitlar gibi faktorler daha fazla sayida érnekleme ulagilmasi
konusunda problem olusturmaktadir. Arastirmanin érnekleminin secilmesinde
kolayda 6rneklem teknigi kullanilmistir. Kolayda 6rneklem teknigi (Kurtulus, 2011)
ornekleme ulasmanin maliyetsiz ve hizh bir seklidir. Ancak tiim katihmcilarin

6rnekleme dahil olma olasiligini olumsuz etkilemektedir.
3.3. Aragtirmanin Hipotezlerinin ve Modelinin Gelistirilmesi

Saglik personellerinin kaliteli olarak algilanmasinin hastalarin memnuniyeti
tizerinde olumlu yonde etkisi bulundugu dustinilmektedir. Saghk personelinin
kalitesi, saghk personeline giiven ve hasta memnuniyeti degiskenleri arasinda
ortaya ¢ikan iliskiler incelendiginde, &nceki calismalarda pozitif yonli ve farkls
diizeylerde iliskiler tespit edilmistir. Asadi-Lari, Packham ve Gray (2003) tarafindan
yapilan ve kalite algisi ile hasta memnuniyeti arasindaki iliskilerin olgiildiigu
arastirmada yuksek diizeyde pozitif yonli, Atinga, Abekah-Nkrumah ve Domfeh
(2011), Mohamed ve Azizan (2015), Murti, Deshpande ve Sravastava (2013) ve
Chahal ve Sharma (2004) tarafindan yapilan arastirmalarda; kalite algisinin hasta
memnuniyeti tizerinde olumlu etkisinin oldugu sonucuna ulagiimistir (Amin ve
Nasharuddin, 2013). Ayrica kalite unsuru boyutlar bazinda (elde edilen sonuglarin
kalitesi, etkilesim kalitesi ve paydaslar arasi iletisim kalitesi) incelendiginde, kalite
boyutlarinin hastalarin tatmin seviyesini 6nemi 6lglide etkiledigi sonucuna
ulasilmistir (Choi ve Kim, 2013; Wu ve ark., 2016).

Platonova, Kennedy ve Shewchuk (2008) tarafindan yapilan arastirmada giiven ile
hasta memnuniyeti arasinda ytiksek diizeyde pozitif yonli iliski oldugu, giiven

unsurunun hasta memnuniyetini yiiksek lgtide etkiledigi tespit edilmistir. Wu ve ark.
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(2016) tarafindan yapilan arastirmada giiven algisi ile hasta memnuniyeti arasinda
pozitif yonlii iliski tespit edilmistir. Shabbir, Kaufmann ve Shehzad (2010) tarafindan
yapilan arastirmada personel kalitesinin hasta memnuniyeti iizerinde &nemli
derecede etkisi oldugu tespit edilmistir. Alanyazindaki galisma sonuglar genel olarak
hastanin personele giivenmesinin, personeli yetenekli ve kaliteli olarak algilamasimnin
hastanin memnuniyet seviyesini arttirdigi yoniindedir. Alanyazinda yer alan

calismalardan elde edilen bulgulardan hareketle olusturulan hipotezler su sekildedir;

H;: Personele duyulan gtiven hasta memnuniyetini pozitif yonde etkilemektedir.

H,: Personel kalitesi hasta memnuniyetini pozitif yonde etkilemektedir.

Hs: Personele duyulan giiven ve personel kalitesi hasta memnuniyetini pozitif yénde
etkilemektedir.

Arastirmanin hipotezlerinin ve kavramsal ¢erceveye bagl olarak olusturulan

arastirmanin modeli asagida yer almaktadr.

Sekil 1. Arastirmanin kavramsal modeli

Personele
Olan Giiven

Hasta
Memnuniyeti

Personelin
Kalitesi

Kaynak: Sekil yazarlar tarafindan olusturulmustur.

3.4. Arastirmanin Yontemi ve Kullanilan Olcekler

Arastirmada veri toplama araci olarak anket teknigi kullanilmistir. Anket
formunun olusturulmasinda Oly Ndubisi (2007) tarafindan olusturulan 4

maddeden olusan "Giiven Olgegi”, Sevilmis (2015) tarafindan olusturulan 11
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v

maddelik “Personel Kalitesi Olgegi” ve Yildirm (2017) tarafindan olusturulan 9
maddelik “Musteri Memnuniyeti Olgegi” ve demografik sorular kullaniimistir.
Maddeler anket formunda 5'li Likert tipinde yer almistir. Arastirmada kapsaminda
toplanan verilerin analizinde SPSS 21 paket programi kullanmilmustir. Kullanilan
dlgeklerin ve toplanan verilerin uygunlugunu kontrol edebilmek icin faktor analizi
ve giivenilirlik analizi yapilmistir. Arastirmada kurgulanan modeli test edebilmek

amaciyla ile korelasyon ve regresyon analizi yapilmustir.
3.5. Aragtirmanin Bulgulan

Tanmimlayicr istatistikler, giivenilirlik analizi, faktér analizi, korelasyon ve

regresyon analizi sonucunda elde edilen bulgular bu béliimde sunulmaktadir.
3.5.1. Demografik Ozellikler ve Tamimlayici istatistikler

Tanimlayici istatistikler kisminda cinsiyet, hastayla birlikte ayni evde yasayan
kisilerin sayisi ve evde saglik hizmetlerinden yararlanma siireleri incelenmektedir.
Arastirmada yer alan katilimcilarin demografik 6zellikleri incelendiginde (bkz.
Tablo 1); katihmcilarin %70,9'u kadin, %29,1'i erkeklerden olusturmaktadir. Ayni
konutta yasayan kisilerin sayisi incelendiginde hastalarin %35,1' tek yasayan,
%63,6's1 en az bir kisi ile birlikte yasayanlardan olusmaktadir. Hastalarin %38,4'u
yildan az bir siiredir bu hizmetten faydalanan, %25,8'i 1-2 yil arasinda ve %34,4'i
ise 2 yildan daha fazla siire ile bu hizmetten yararlanan kisilerden olusmaktadir.
Ayrica katilimcilarin tamami 5-7 giinde bir saglik hizmetlerinden faydalanirken,

tamami 40 yas tizerindeki kisilerden olusmaktadir.
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Tablo 1. Arastirmada Yer Alan Katiimcilarin Demografik Ozellikleri

Degisken Ozellik N %
Kadin 107 70,9
Cinsiyet Erkek 44 29,1
Toplam 151 100,0
Tek yasayan 53 35,1
Ayni konutta yasayan kisi En az bir Kisi ile 96 63,6
sayls| Toplam 149 98,7
Kayip veri 2 13
1yildan az 58 384
) 1-2 yil arasi 39 25,8
?&ngnsiette” Yararlanma 2 yildan fazla 52 344
Toplam 149 98,7
Kayip veri 2 13

Kaynak: Tablo'daki sonuclar yazarlarin hesaplamalaridir.

Olgeklerde yer alan ifadelere verilen puanlarin ortalamasi Tablo 2'de yer
almaktadir. Bulgular incelendigin; evde saglik hizmetlerinden faydalanan hastalarin
personele giiven (ort.: 4,0561) ve personel kalitesi (ort.: 4,0174) algisinin ¢ok
yliksek oldugu goériulmektedir. Hastalarin memnuniyeti ise (3,1199) kararsiz
duizeyde oldugu tespit edilmistir. Ortalamalar incelendiginde sunulan hizmete
bagh olarak hasta memnuniyeti yetersiz diizeydedir. Ancak personel kaliteli ve

guvenilir olarak algilanmaktadir.

Tablo 2. Degiskenlerin Ortalama Degerleri

Degiskenler N Ort. Std. Sapma
Personele Guven 147 4,0561 0,82335
Hasta Memnuniyeti 139 3,1199 0,66074
Personel Kalitesi 141 4,0174 0,78534

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

3.5.2. Giivenilirlik Analizi Sonuglar
Giivenilirlik analizi sonuglari ile ilgili bulgular Tablo 3'te yer almaktadir. Olgeklerin
giivenilirlik degerinin saptanabilmesi i¢in Cronbach’s Alpha katsayisi
kullaniimaktadir. Cronbach’s Alpha igin sinir degerlerini belirlemede Hair ve ark.
(2014) tarafindan belirtilen (0,70) deger esas alinmistir. Arastirmada kullanilan
olgeklerin giivenilirlik analizi sonucunda Cronbach’s Alpha degerleri; personele

gliven 6lgeginin 0,917, hasta memnuniyeti 6lgeginin 0,801 ve personel kalitesi
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olgeginin 0,954 olarak tespit edilmistir. Elde edilen Cronbach’s Alpha degerleri
Hair ve ark. (2014) tarafindan belirtilen 0,70 yeterlik diizeyinin tizerinde yer
almakta ve clcekler giivenilir olarak gériilmektedir.

Tablo 3. Guvenilirlik Katsayilar

Olgek Cronbach’s Alpha
Personele Guven 0,917
Hasta Memnuniyeti 0,801
Personel Kalitesi 0,954

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

3.5.3. Faktor Analizi Sonuglan

Arastirmada kullanilan personele giiven dlgeginin faktér analizi sonucunda elde
edilen KMO degeri 0,805, Bartlett’s Kuiresellik Testi sonucu ise 0,000<0,050 diizeyinde
anlamli olarak tespit edilmistir. Tablo 4 personele giiven Slgeginin faktor analizi
sonuglanni icermektedir. Olcekte yer alan ifadelerin katsayr degerleri 0,756 ile 0,876
arasinda yer almaktadir. Agiklanan toplam varyans %80,27 olarak tespit edilmistir.
Olgekte yer alan ifadeler tek faktérde yer toplanmakta, faktére yiklenme diizeyleri ise
0,936 ile 0,869 arasindadir. Tim degerler géz éniine alindiginda dlgegin maddeler
arasindaki iliskilerin ve agiklama giictintin yiiksek oldugu ifade edilebilir.

Tablo 4. Personele Giiven Olceginin Faktor Yiikleri

KMO 6rneklem yeterliliginin 6lcumi 0,805
Ki-kare 455,618

Bartlett's Kuiresellik testi Sd. 6
Anlamlilik 0,000

Aciklanan Toplam Varyans 80,279

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

Hasta memnuniyeti dlgeginin faktor analizi sonuglart Tablo 5'te yer almaktadir.
Faktor analizi sonucunda hasta memnuniyeti dlgeginin KMO degeri 0,809 olarak
tespit edilmistir. Ayrica Bartlett’s Kiiresellik Testi sonucu ise, 0,000 diizeyinde
anlamh olarak tespit edilmistir. Elde edilen sonuglar dogrultusunda &lgegin
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aragtirmada kullanilmasi agisindan uygun oldugunu ifade etmek mumkiindir.
Hasta memnuniyeti 6lgeginde yer alan ifadelerin katsayilar 0,597 ile 0,876
arasinda degerler almaktadir. Agiklanan toplam varyans %68,948 olarak tespit
edilmistir. Aqiklanan toplam varyans degeri Hair ve ark. (2014) tarafindan belirtilen

sinir %60.0 sinir degerinin tizerindedir.

Tablo 5. Hasta Memnuniyeti Olceginin Faktor Yikleri

KMO 6rneklem yeterliliginin 6lcumi 0,809
Ki-kare 689,855

Bartlett's Kuiresellik testi Sd. 36
Anlamlilik 0,000

Aciklanan Toplam Varyans 68,948

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

Personel Kalitesi Algisi 6lgeginin faktér analizi sonuglar Tablo 6'da yer
almaktadir. Personel kalitesi 6lgeginin KMO degeri 0,937 olarak tespit edilmistir.
Ayrica Bartlett's Kiiresellik Testi sonucu, 0,000 diizeyinde anlaml olarak tespit
edilmistir. Personel kalitesi Slgeginde yer alan ifadelerin ilk asamada 2 boyutta
toplandigi gérilmustir. Bir ifadenin tek basina faktor olusturmustur. Hair ve ark.
(2014)'e gore tek ifadeli faktorlerin hata varyanslarinin hesaplanma zorlugu ve
guvenilirliginin saglanamamasindan dolayi, s6z konusu ifade calisma kapsaminin
disinda birakilarak yeniden faktor analizi gergeklestirilmistir. Tekrarlanan faktor
analizi sonucunda dlgekte yer alan ifadeler tek boyutta toplanmistir. Personel
kalitesi Algisi 6lgeginde yer alan ifadelerin katsayr degerleri 0,600 ile 0,770
arasinda degerler almaktadir. Agiklanan toplam varyans ise %72,19 olarak tespit
edilmistir. Agiklanan toplam varyans degeri %60,0 sinir degerinin tizerindedir.
Faktorlere yiiklenme degerleri ise 0,878 ile 0,774 arasinda yer almistir. Olcek
degerlerinin arastirmada kullanilmasi yoniinden problem olmadigini ifade

etmek mimkundir.
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Tablo 6. Personel Kalitesi Olcegi

KMO 6rneklem yeterliliginin 6lcumi 0,937
Ki-kare 1380,416

Bartlett's Kiiresellik testi Sd. 45
AnlamUilik 0,000

Aciklanan Toplam Varyans 72,191

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.
3.5.4. Korelasyon ve Regresyon Analizi Sonuglari

Arastirmada yer alan degiskenler arasinda meydana gelen iliskilerin tespit
edilebilmesi amaciyla korelasyon analizi yapilmistir. Korelasyon analizi sonucunda
elde edilen bulgular Tablo 7'de yer almaktadir. Korelasyon analizi sonucunda
hasta memnuniyeti ile personel kalitesi arasinda orta diizeyde (0,484), pozitif
yonli ve istatistiki olarak anlamli iliski tespit edilmistir. Hasta memnuniyeti ile
personele giliven arasinda orta diizeyde (0,588) pozitif yonlii ve istatistiki olarak
anlamli iligki tespit edilmistir. Personelin kalitesi ile personele giiven arasinda ise

orta diizeyde (0,457) pozitif yonli ve istatistiki olarak anlamli iliski tespit edilmistir.

Tablo 7. Degiskenler Arasindaki iliskiler

Personel Kalitesi Guven

Personel kalitesi Pearson Korelasyon 1

Anlamlilik (2-kuyruk)

N 141
Guven Pearson Korelasyon 0,457 1

Anlamlilik (2-kuyruk) 0,000

N 138 147
Hasta memnuniyeti | Pearson Korelasyon 0,484 0,588

Anlamlilik (2-kuyruk) 0,000 0,000

N 133 136

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.
Not: ** isareti %5 seviyesinde anlamliligi gostermektedir.

Elde edilen sonuglarin anlamliligindan dolay:; bagimsiz degisken olarak belirlenen
personele giiven ve personel kalitesinin, bagimli degisken olarak belirlenen hasta
memnuniyetini agiklama diizeyini tespit etmek Uizere regresyon analizi yapilmistir.

Regresyon analizinde, goklu degisken kullanimina izin vermesinden dolayr “Enter
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Metodu” kullanilmistir. Personele giiven bagimsiz degiskeninin hasta memnuniyeti
bagiml degiskenini agiklama diizeyini tespit etmek amaciyla yapilan regresyon analizi
sonucunda (bkz. Tablo 8) personele duyulan giivenin hasta memnuniyetini %34,0
(R*=0,340) diizeyinde ve porzitif yonli agiklama giictiniin oldugu tespit edilmistir. Elde
edilen degerlerin istatistiki olarak anlaml oldugu gériilmektedir. Personele giivenin
hasta memnuniyetini agiklama giictiniin dusiik diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Regresyon analizi sonuglarina gére “Hy: Personele duyulan giiven hasta memnuniyetini
porzitif yénde etkilemektedir” hipotezi dogrulanmistir.

Tablo 8. Personele Gilivenin Hasta Memnuniyetine Etkisi

Model dzeti® ANOVA:? Katsayilar
3 8 c
o -
-z T 48 = o
o g < g = ©
3| = x| 3 £ : u £ e z
= § | = 5 < z
S e 2 < 7
3 . >
a T a
(%]
1] 0,588 |0,345| 0,340 | 0,59946 | 1,678 70,689 | 0,000° (Sabit) 1,354 | 0,267
Gliven 0,545 | 0,065

a. Tahmin degiskeni: (Sabit), personele gliven Standardize edilmis
b. Bagiml degisken: Hasta Memnuniyeti Beta degeri

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

0,588

Personelin kaliteli olarak algilanmasinin hasta memnuniyetini agiklama derecesine ait
sonuglar Tablo 9'da yer almaktadir. Personel kalitesinin hasta memnuniyetini agiklama
diizeyi (R?=0,228) %22,8 olarak tespit edilmistir. Elde edilen deger pozitif yonli ve
istatistiki olarak anlamlidir. Regresyon analizi sonucunda "H,: Personel kalitesi hasta
memnuniyetini pozitif yonde etkilemektedir” hipotezi kabul edilmistir. Ancak personel

kalitesinin tek bagina hasta memnuniyetini agiklama gicti duigtiktir.
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Tablo 9. Personel Kalitesinin Hasta Memnuniyeti Uzerine Etkisi

Model 6zeti® ANOVA? Katsayilar?
~ g c
o -
-z T 2 x ©
] E c S = i
3 23 x ) ‘€ : L S o o
s < < = < bl
8 = £ < 2
3 . >
a b2) a
w
110,484%|0,234| 0,228 | 0,65854 | 1,806 | 40,024 |0,000"| (Sabit) 1,727 | 0,295
Personel | 457 | 0,072
kalitesi
a. Tahmin degiskeni: (Sabit), personel kalitesi Standardize edilmis 0484
b. Bagiml degisken: hasta memnuniyeti Beta degeri '

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

Personelin kalitesi ve personele giivenin hasta memnuniyetini agiklama diizeyi ile
ilgili bilgiler Tablo 10'da yer almaktadir. Personele giiven ve personel kalitesi
bagimsiz degiskenlerinin hasta memnuniyetini agiklama diizeyi (R* =0,411) %41,1
olarak tespit edilmistir. Bagimsiz degiskenlerin bagimli degiskenler ile olan iliskisi ise
(R=0,648) %64,8 olarak tespit edilmistir. Bagimsiz degiskenlerin bagimh degiskenleri
agiklama diizeyleri ile ilgili katsayilar tablosu ise asaginda yer almaktadir.

Tablo 10. Personele Giiven ve Personel Kalitesinin Hasta Memnuniyeti Uzerine Etkisi

Model Ozeti® ANOVA:
Duzenlenmis | Std. Tahmin | Durbin-
2
Model R R R? Hatasi Watson F Anlamlulik
1 0,648 | 0,420 0411 0,57782 1,624 46,043 0,000°

a. Tahmin degiskeni: (Sabit), personele gliven, personel kalitesi
b. Bagiml degisken: hasta memnuniyeti

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

Katsayi tablosu (Tablo 11) incelendiginde hastalarin personel kalitesi algisi ve
personel giivenlerinin yoklugu durumunda elde edilen memnuniyet degeri (0,688)
gorilmektedir. Standardize edilmis katsayilarda Beta degeri personel kalitesi igin 0,268
ve personele giiven igin 0,486 olarak gériilmektedir. S6z konusu degerlerin anlamh
(p<0,05) oldugu gorilmektedir. Elde edilen degerler y; = By + S1xi1 + Baxipp+ &

formiiliine yerlestirildiginde personel kalitesi ve personele giiven bagimsiz
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degiskenlerinde meydana gelen bir birimlik degisimin hasta memnuniyetinde meydana
gEtirdigi degi§im Yhasta memnuniyeti =0,688 + 0,268 Xpersonel kalitesi + 0,486 Xpersonele given *
0,307 ile agiklanabilir. Analiz sonucunda “ Hj: personele duyulan giiven ve personel

kalitesi hasta memnuniyetini olumlu yénde etkilemektedir.” Hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 11. Regresyon Analizi Katsayilari

Katsayilar®

Standardize edilmemis Staer:ija:ti:i;ze
Model katsayilar katsayilar t Anlamlilik
B Std. Hata Beta

(Sabit) 0,688 0,307 2,240 0,027

Personel 0,252 0,071 0,268 3,571 0,001
1 kalitesi

Personele 0459 0,071 0,486 6482 | 0,000
guven

a. Bagimli degisken: hasta memnuniyeti

Kaynak: Tablo'daki sonuglar yazarlarin hesaplamalaridir.

Regresyon analizi sonuglarina gére, evde saglk hizmetlerinden faydalanan
hastalarin saglik personellerini giivenilir ve kaliteli olarak algilamalari hastalarin
memnuniyetlerini arttirmaktadir. Oyle ki hastalar personeli kaliteli ve giivenilir
olarak algiladiklarinda sunulan hizmetlerden elde ettikleri tatmin seviyesi
artmaktadir. Ayrica personele gilivenin hasta memnuniyetine etkisi personelin

kaliteli olarak algilanmasina kiyasla daha ytiksektir.
4. Sonug, Tartisma ve Oneriler

Briggs (1961) kisi refahinin piyasandan bagimsiz olarak korunmasi, hastalik ve
issizlik ile ilgili problemlerin ortaya ¢ikaracagi risklerin giderilmesi ve tanimlayici
ozellikleri neler olursa olsun tiim vatandaslara sosyal hizmet saglanmasi gerektigini
ifade etmektedir. Akgis (2015)'e gore refahin saglanmasi igin, sadece hizmeti
sunuyor olmak yeterli olmayacaktir ve bireyin refahinda sunulan hizmetlerin
memnun edici olmasi 6nemlidir. Hastalarin memnuniyetinin saglanmasi literatiirde
bircok faktére baglanmaktadir. Personele gliven, personel kalitesi, iletisim, hastaya

ayrilan zaman, hizmet kalitesi gibi unsurlar bunlardan bazilaridir. Evde saglhk hizmeti
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alan kisilerin saghk yapisi diistiniildiigiinde gok genis bir arastirma modeli miimkiin
olmamaktadir. Bu nedenle 6nemli faktorler olarak gériilen personel kalitesi ve
personele duyulan giivenin hastalarin memnuniyeti tzerindeki etkisinin
incelenmesine karar verilmistir. Yapilan arastirma soncunda; hastalarin personellere
olan giivenlerinin yiiksek ve personeli kaliteli olarak algilamalarinin yiiksek diizeyde
oldugu, bununla birlikte hasta memnuniyetinin kararsizhk diizeyinde oldugu
gorilmustur. Guven ve kalite faktorlerinin bireyler tarafindan olumlu algilanmasina
ragmen memnuniyet diizeylerinin diisiik olmasi, evde saglk hizmetlerinden
faydalanan hastalarin memnuniyet konusunda farkh problemler yasadiklarini
gostermektedir. Ayrica sadece hizmeti sagliyor olmanin bireylerin memnuniyet,

buna bagl olarak refahlarini arttirmadigini kismen de olsa gosterebilmektedir.

Arastirmada kullanilan 6lgiim araglarinin ¢ok yiiksek diizeyde giivenilir
oldugu ve yiiksek diizeyde genellenebilirlik degerlerini sagladigi goriilmustir.
Arastirmada yer alan degiskenlerin arasindaki iliskiler incelendiginde personele
giiven ve hasta memnuniyeti arasinda orta diizeyde iliskilerin oldugu, hasta
memnuniyeti ile personel kalitesi arasinda ise orta diizeyde ve pozitif yonlu
iliskinin oldugu tespit edilmistir. Hasta memnuniyetinin personel kalitesi ve
personele giliven agisindan ne diizeyde agiklanabildigini tespit edebilmek
amaciyla yapilan regresyon analizi sonucunda ise personel kalitesinin hasta
memnuniyetini agiklama diizeyi %23,4 ve personele giivenin hasta memnuniyetini
agiklama diizeyi ise %34,5 olarak tespit edilmistir. Personele giiven ve personel
kalitesi algisinin birlikte hasta memnuniyetini agiklama diizeyi ise %42 olarak tespit
edilmistir. Hastalarin personelleri kaliteli ve giivenilir olarak algilamalari hastalarin
memnuniyetlerini arttirmaktadir. Personel kalitesi ve personele gilivenin hasta

memnuniyetini agiklamast ile ilgili sonuglar alanyazin ile uyumludur.

Evde saglik hizmetlerinden faydalanan hastalarin memnuniyet diizeyleri ile
ilgili alanyazinin kisith olmasi galismanin alanyazin ile desteklenmesine engel
olmaktadir. Genel saglik hizmetlerinden memnuniyetin 6lgiildigi arastirma
sonuglari ise bu arastirmanin sonuglari ile benzerlik géstermektedir. Hastanin
personele giivenin yiiksek olmasina bagli olarak hasta memnuniyetini arttiriyor
olmasi Platonova ve ark. (2008), Shabbir ve ark. (2010) ve Wu ve ark. (2016)
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tarafindan yapilan calismalarin sonuclari ile uyumludur. Personelin kaliteli olarak
algilanmasi hasta memnuniyetini arttirmast ile ilgili sonug ise Asadi-Lar ve ark.
(2003), Chahal ve Sharma (2004), Atinga ve ark. (2011), Choi ve Kim (2013), Murti
ve ark. (2013), Mohamed ve Azizan (2015) ve Wu ve ark. (2016) tarafindan yapilan
calismalarda elde edilen sonuglarla benzerlik géstermektedir. Ancak belirtildigi
gibi evde saglik hizmetleri hakkinda galismalarin yetersiz olmasi calisma sonuglarinin
alanyazin ile karsilagtirimasini engellemektedir. Genel saghk alaninda yapilmig
cahismalarin sonuglarinin evde saglik hizmetlerin sonuglari ile desteklenmesi ise

arastirmada elde edilen bulgularin desteklenmesi agisindan kisit olusturabilmektedir.

Arastirmada elde edilen sonuglar genel olarak incelendiginde hastalarin
genel memnuniyet diizeylerinin dusiik oldugu gérilmektedir. Ayrica hastalarin
personeli kaliteli ve giivenilir olarak algilamalari verilen saglk hizmetinden bagimsiz
olarak personel degerlendirmesi yapildigini géstergesi olabilir. Saglanan hizmetten
saglanan memnuniyetin diisiik olmasina ragmen hastalarin personelden memnun
olmasi saglanan hizmetlerin yetersiz personelin ise arzulanan diizeyde olduklari
cikarimini saglayabilir. Genel memnuniyetlerinin artmasi hastalarin refah diizeyinin
artmasini saglayacak bir unsur olarak goériildigiinden evde saglik hizmetlerinin
kalitesinin arttirilmasinin 6nemlidir. Hizmetlerin sunulma sikhgi, kapsami,
kisisellestirilmesi, farkli hasta tiplerine gére uyarlanabilir olmasi, hasta gériislerinin

alinmas gibi gelismeler hastalarin refah ve memnuniyetlerini arttirabilir.

Hastanelerin sundugu hizmetleri direkt olarak kullanamayan, evde bakim
ihtiyaglari olan hastalar hakkinda yeterli diizeyde arastirma bulunmamaktadir.
Evde saglik hizmetleri ve bu hizmetlerden faydalanan hastalarla ilgili ¢alismalar
i¢in, hastahk ozellikleri géz éntinde bulundurularak calisma tasarlanmasi,
memnuniyetleri alaninda yapilacak calismalarda ise; hasta ile iletisim, hastaya
zaman ayirma, hastalarin demografik 6zellikleri gibi faktérler agisindan arastirma
yapilmasi 6nerilmektedir. Nitel arastirmalar ile birlikte evde saglik hizmeti alan
bireylerden daha kapsamli gériis saglanmasi da miimkiin olabilecektir. Ayrica
saglk hizmetlerinde memnuniyetin kismen de olsa refahin bir géstergesi olmasi ve
sadece hizmet sunmanin refahi saglamada yeterli olmamasindan dolayr kamu

kurumlarina, bu alanda yapilan galismalarin tegvik ve takip edilmesi 6nerilmektedir.
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