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Ozet. Bu calismanmn amaci, Bitlis Devlet Hastanesi’nde muayene olan 300 ayaktan
hastaya hastanenin sunmus oldugu hizmetten memnun kalip kalmadiklarini belirlemek
amaciyla demografik 6zellikler ve 3’lii likert tipinde (evet, biraz/kismen, hayir) 12 tane
yargi ciimlesinden olusan bir anket formu uygulanmistir. Cinsiyet, yas, medeni durum,
sosyal giivence, egitim durumu, ¢alistig1 kurum, aylik gelir durumu, hastaneye basvuru
siklig1, ikamet edilen yerlesim yeri gibi faktorlere gore hastalarin hastanenin sunmus
oldugu saglik hizmetlerine iliskin memnuniyet ya da memnuniyetsizliklerini analiz
etmektir. Arastirmada kullanilan yontemler bagimsiz orneklem t testi, tek yonli
varyans analizi (ANOVA) ve Kruskal-Wallis h testi gibi analiz yontemleridir. Bu
yontemler vasitasiyla hastalarin memnuniyet diizeyleri iizerinde hangi bagimsiz
degiskenlerin ne dilizeyde etkili oldugu bununla birlikte memnuniyet veya

memnuniyetsizligin hangi gruplar arasinda nasil degistigi test edilip yorumlanmustir.

Anahtar Kelimeler: Memnuniyet, Bagimsiz Orneklem t Testi, ANOVA, Kruskal
Wallis h Testi

Abstract. The aim of this study is to determine whether 300 outpatients who were
examined in Bitlis State Hospital were satisfied with the service provided by the
hospital, and a questionnaire form consisting of 12 question sentences with 3 Likert
type (yes, some / partly, no) was applied. It is to analyze the satisfaction or
dissatisfaction with the health services provided by the hospital according to factors

such as gender, age, marital status, social security, educational status, institution of
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employment, monthly income, frequency of hospital admissions, place of residence.
The methods used in the study are independent sample t test, one-way analysis of
variance (ANOVA) and Kruskal-Wallis h test. By using these methods, which
independent variables are effective on the satisfaction levels of the patients and how

they change between which groups were tested and interpreted.

Keywords: Satisfaction, independent sample t-test, ANOVA, Kruskal Wallis h test

1. Giris

Saglik, kavranmasi zor bir durum olmaktan c¢ok islevsel terimlerle agiklanabilen bir
sonuca ulasabilme aracidir. Saglik kavrami insanlarin sosyal, bireysel ve ekonomik
olarak daha verimli bir yasam siirmesini saglanmasina miisaade eden bir kaynaktir [1].
Hizmet endiistrisi igerisinde saglik hizmetleri diinyanin her yerinde biiylik 6neme
sahiptir.Bir¢ok iilkede, bu endiistrinin sahip oldugu biiyiik biitce ve istihdamda var olan
onemli bir payr nedeniyle bu sektoriin onemi gitgide artmaktadir. Cok biiylik
harcamalarin yapilmasi ve sonuglarmmin hem kisiyi hem de toplumu etkilemesinden
dolay1 saglik, toplumun duyarli oldugu hizmetlerin en basinda gelmektedir [2].

Insan ve toplum sagh@ pek cok faktdrden etkilenen bir yapiya sahip olmakla birlikte,
zaman icerisinde degisim gostermektedir.Saglik hizmetleri bu degisimlerin olumlu
yonde gergeklesmesini amaglar.Daha saglikli ve saglik bilinci ylksek bir toplum
hedefler [3].

Insanlik tarihi gegmisten giiniimiize kadar birgok asamadan gec¢mistir. Bilesim donemi
olarak nitelendirilen 20.yiizyilin ikinci yarisindan itibaren bireylerin yasamlarina
rekabet olarak tanimlanan bir kavrami getirmistir.Isletmeler yasamimiza giren rekabet
ortam1 nedeniyle bilisim teknolojisini kullanmak zorunda kalmislardir.Bununla birlikte
miisteri kavramida hayatimiza girdi ve misteriler gergek kaliteyi belirlemeye
basladi.Miisteri kavramini tanimlayacak olursak orgiitiin sunulan hizmet ve iiretiminde
yararlanan iiretim siirecine giren herkese verilen isimdir.isletmelerin devamliligini
stirdlirebilmesi i¢inde miisteri memnuniyetine nem vermek durumundadir.Giliniimiizde
saglik hizmetlerinde miisterisi olan hastalarin memnuniyetleri i¢in hasta tatmini ve

beklentileri 6Gnem kazanmustir [4].

19



Saghk Hizmetlerine Iliskin Hasta Memnuniyetinin Bir Analizi

Saglik kurum veya isletmelerinden hizmet alanlarin bu hizmetten tatmin kalmig olmasi,
isletmelerin kalitesini belirleyen en Onemli faktorlerdendir.Hasta tatmini; saglik
kurumlarmi  belirlemede  hizmetlerin  reorganizasyonunun  saglayicisi, saglik
hizmetlerinin temel ¢iktis1 ve kalite gostergesi olmasi bakimindan degerli oldugunu
ifade etmektedirler.Hastanin hizmete iliskin tatmininin artmasi saglik hizmeti kalitesinin
artmasini saglayacaktir [5].

Hastalarin tedavilerine karar verme siirecine katilmalarini saglama, hastaliklar1 ve
tedavileri ile ilgili bilgi verilmesi kendilerini daha rahat ve guvende hissetmelerini
saglamaktadir.Ayn1 zamanda hastalarla hastane personeli iyi iliskiler ve iletisim, fiziki
ihtiyaclarmin karsilanmasi, aile fertlerinin destegi de eklenince bakim ve tedavide
kolayliklar saglanmakta, hastalar daha c¢abuk iyilesmektedir. Hasta memnuniyetini
arttiran faktorleri asagidaki sekilde siralayabiliriz [6];

e Hastalarin karar verme siirecine katilmasi,

e Hastalarin, tedavi siiresince durumlar1 hakkinda rahatlikla bilgi alabilmesi,
e Aile fertleri ve yakin ¢evrenin hasta kisiye destegini arttirmasi,

e Hasta ve profesyoneller arasindaki iletigim,

e Hasta ve yakinlarina prosediirii ve tedavi yontemini agiklamak i¢in zaman

istemek

2. Materyal ve Metod

Bitlis Devlet Hastanesi’nde muayene olan ayakta hastalarin demografik degiskenlere
gore hastanenin sunmus oldugu saglik hizmetlerinden memnuniyetlerini analiz etmek
amaciyla Bitlis Devlet Hastanesinde muayene olanrastgele olarak secilen 300 ayaktan
hastayayiizyiize goriisme yontemiyle hastanenin sunmus oldugu hizmetten memnun
kalip  kalmadiklarint ~ demografik  degiskenlerin  memnuniyetleri  tizerindeki
etkilerinibelirlemek amaciyla ve 3’li likert tipinde (evet, biraz/kismen, hayir) 12 tane
yargl ciimlesinden olusan bir anket formu uygulanmistir. Calismamiz Saglik bakanligi

sitesinden alinmig olan bu anket formuna, 18 yas alt1 ve psikiyatri servisine basvuran
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bireyler dahil edilmemistir.Elde edilen veriler Bagimsiz Orneklem t testi, ANOVA
veKruskal Walllis h testi uygulanarak cinsiyet, yas, medenidurum, sosyal glivence,
egitim durumu, ¢alistigr kurum, aylik gelir durumu, hastaneye basvuru sikligi, ikamet
edilen yerlesim yeri gibi demografik degiskenler agisindan 6l¢iilmiistiir.

2.1.  Bagmsiz Orneklemler icin t Testi:

Bir degiskene iliskin olusan gruplarin bir bagimli degiskene ait oOlgilimlerinin
karsilastirilmast gruplar arasinda gozlenen farklarin istatistiki acidan anlamli olup
olmadiklari ya da bu farklarin sansla meydana gelip gelmediklerini, hipotez testleri
kullanilarak test edilirler.Bagimsiz Orneklemler icin t-testi, iki bagimsiz Ornek
ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olup olmadiklarini test etmek
icin kullanilir.
Varsayimlart:

e Bagimli degiskene iligkin dl¢iimlerin dagilimi her iki grupta da normaldir.

e Ortalama puanlar1 karsilastirilacak 6rneklemler bagimsizdir.
Bu varsayimlara, “Her iki gruptaki Ol¢limlerin dagilimlarina ait varyanslar esittir.”
seklinde bir varsayim daha eklenebilir [7].

Bagimsiz orneklem t testi asagidaki formiil kullanilarak test edilir [8].

X1-X2

v, O x) o, O,
S B -

i=1 il i=1 N2

nn, [1— 2 j
n +n,

n,ilk grubun &rneklem sayis1 ve n, ikinci grubun &rneklem sayisidir.X;ilk grubun

2

orneklem ortalamasi ve X, ikinci grubun érneklem ortalamasidir.

2.2. ANOVA

ANOVA, grup sayisinin ikiden fazla olmasi durumunda ve karsilastirma yapilacak
gruplar  arasindaki  farkin  belirlenmesinde  kullanilan ~ bir  istatistiksel

yontemdir. ANOV A’nin uygulanabilmesi i¢in bir takim varsayimlari saglamasi gerekir.
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Bu varsayimlar homojen olma, normal dagilima uyma seklinde siralanabilir.Genel
anlamda, bu analiz tlrii gruplar arasinda farkin olup olmadigin1 tespit
etmektedir.Gruplar arasinda fark oldugu zaman, farkliligin hangi gruptan kaynaklandigi
istatistiksel post-hoc testleri ile test edilir.Bir ¢cok post-hoc testi olmakla birlikte bu
testlerin dogru se¢iminde baz1 varsayimlar gerektirir.Post-hoc’lara ait istatistik
tekniklerinin se¢iminde, gruplararasi varyansin esit olup-olmadigi duruma bakilir [9].

e Varyans esitliginin saglandig1 durumda segilebilecek ¢oklu karsilastirma testleri:
LSD, Sidak, Bonferroni, Tukey, Hochberg’s GT2, Gabriel ve Scheffe
seklindedir.

e QGruplararas1 varyans esitliginin saglanmadigi durumda ise kullanilacak post-
hoctestleri ise Games-Howell, Tamhane’s T2, Tamhane’s T3, Dunnet’s C ve
Dunnet’s T3 seklindedir.

2.2.1. Tukey Testi:

Burada oncelikle “Post-hoc” test kavrami iistiinde durmamiz gerekir. “Post-hoc” anlam
olarak “bundan sonra” demektir. ANOVA baglaminda post-hoc test ise, ANOVA’da H,
hipotezini red ettikten sonra yapilabilecekler bir dizi karsilagtirmalar anlamina gelir. F
orant anlaml olarak bulundugunda, bu durumda ortalamalarin ikili karsilastirmalarini
yapmak, diger bir deyisle farkli olan ortalamanin hangi c¢iftler arasinda oldugunu
belirlemek istersek, Tukey’in anlamli farkliliklar testine basvurabiliriz [10].

2.2.2. Tamhane’s T2 testi

Tamhane'nin T2 testi, parametrik testlerde varyans esitliginin saglanmadigi durumlarda
kullanilan bir testtir. Tamhane tarafindan 6nerilen T2 prosediirti, Welch yaklasik ¢oziimii
ile birlikte Sidak’in (1967) carpimsal esitsizligini kullanir. Tamhane T2 prosediirii
yalnizca ikili farkliliklar i¢in herhangi bir dogrusal kontrasta uygulanabilir, [11].

2.3.  Kruskal Wallis h testi

ANOVA’nin parametrik olmayan karsilifi olan bu test normal dagilim sartinin

saglanmadigr durumlarda, gruplarin ortalamalar1 arasindaki farkin anlamliligini test

th

etmek amaciyla tercih edilir.R;j, x;; veri noktalarmin rank degeri olsun, i

ij
orneklemdeki rank degerlerin toplam1 R; dir. Eger iki gozlem esit degilse test degeri

asagidaki sekilde hesaplanir.
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12 & s = k N+1)
"N ep ot (R - N(N+1);”'(i ]

R;, her 6rneklemin ortalamasi olup R riim ortalamalar: sunar [12].

3. Bulgular

Bu calismanin amaci Bitlis Devlet Hastanesi’nde muayene olan ayakta hastalarin
hastanenin sunmus oldugu saglik hizmetlerinden memnuniyetlerini demografik
Ozellikler olarak adlandirdigimiz faktorlere gore analiz etmektir. Ayrica varsa
memnuniyetsizligin kaynagi olan alanlar1 belirleyip yapilabilecek iyilestirmeler igin
hastane yonetimine yol gostermektir. Calismamiz Bitlis Devlet Hastanesinde muayene
olan 300 ayaktan hastaya hastanenin sunmus oldugu hizmetten memnun kalip
kalmadiklarin1 belirlemek amaciyla demografik 6zellikler ve 3’1 likert tipinde (evet,
biraz/kismen, hayir) 12 tane yargi climlesinden olusan bir anket formu uygulanmistir.
Saglik bakanligr sitesinden alinmis olan bu anket formuna, 18 yas alti ve psikiyatri
servisine basvuran bireyler dahil edilmemistir.Elde edilen veriler Bagimsiz Orneklem t
testi, ANOVA ve Kruskal Walllis h testi uygulanarak cinsiyet, yas, medenidurum,
sosyal giivence, egitim durumu, c¢alistigi kurum, aylik gelir durumu, hastaneye basvuru
siklig1, ikamet edilen yerlesim yeri gibi demografik degiskenler agisindan dl¢tilmiistiir.
Verilen hizmetten memnun kalinmasi kisilik 6zellikleri ile de ilgilidir. Memnuniyet
diizeyleri lizerinde hangi bagimsiz degiskenlerin ne diizeyde etkili oldugu bununla
birlikte memnuniyet veya memnuniyetsizligin hangi gruplar arasinda nasil degistigi test
edilip yorumlanmistir.Bireylerin memnuniyetlerininbelirlenmesinde SPSS 20.0 paket
programi kullanilmigtir. Analizlerde anlamlilik diizeyi % 5 olarak alinmistir. Yapilan
giivenilirlik analizi sonucunda Cronbach Alfa degeri % 78,8 olarak bulunmustur. Bu
sonuca bakarak bu arastirma icin kullanilan 6l¢egin giivenilirlik kosulunu sagladigini
gormekteyiz.

Katilimeilarin memnuniyetlerine iliskin goriislerinin kisisel 6zelliklere gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini test etmek i¢in normallik testi uygulanmis olup
sonucunda normal dagildig1 goriilen ve iki gruptan olusan cinsiyet, medeni durum ve
sosyal glivence durumu gibi degiskenlere bagimsiz drneklem t-testiuygulanmistir. Ayni
sekilde normal dagildig: test edilen ve ikiden fazla gruptan olusan yas, calistigi kurum,

egitim durumu gibi degiskenler icin ise ANOVA uygulanmistir. Normal dagilimin
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saglanmadig1 ikiden fazla gruptan olusan degiskenler i¢in ise ANOVA’ya alternatif
olarak Kruskal Wallis h testiuygulanmisti ANOVA ve Kruskal Wallis h testi igin
gruplar arasinda yapilan c¢oklu karsilastirmalarda varyans homojenliginin saglandigi

durumlarda Tukey testi, saglanmadigi durumlarda ise Tamhane’s T2testi uygulanmustir.
Tablo 1

Katilimcilarin memnuniyet diizeylerinin cinsiyet, medeni durum ve sosyal giivence

durumu degiskenlerine gore karsilagtiriimasi

Cinsiyet X S t p
Memnuniyet Kadin 78.7908 13.39419
-047 963
Erkek 78.8675 14.72909
Medeni X S t p
durum
Evli 80.7407 14.10308
Memnuniyet 1.950 .052
Bekar 77.5463 13.76223
Sosyal X S t p
guvence
Var 79.5310 14.08391
Memnuniyet 1.837 .067
Yok 75.7440 13.10935

Tablo 1’e bakacak olursak katilimcilarin memnuniyet diizeyleri ile cinsiyet degiskeninin
karsilastiritlmas1 sonucunda 0.05 anlamlilik diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gostermedigi  belirlenmistir  (p=0.963>0.05). Katilimcilarin memnuniyet
diizeylerinin medeni durumlarina gore 0.05 anlamlilik diizeyinde istatistikselolarak
anlamli  bir farklilk gostermedigi belirlenmistir (p=0.052>0.05). Son olarak

memnuniyet diizeyi ile sosyal giivence durumunun karsilastirilmasi sonucunda 0.05
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anlamlilik  diizeyinde gruplar arasinda istatistikselolarak anlamli bir farklilik

gostermedigi saptanmistir (p=0.067>0.05).
Tablo 2

Katilimcilarin memnuniyet diizeyleri ile yas degiskeninin karsilastirilmast

Test Istatistikleri

Ortalama
Ki-Kare 20727
Serbestlik derecesi 2
p .000

Tablo 2’de katilimcilarin memnuniyet diizeylerinin  yas gruplari  agisindan
karsilagtirilmasina yonelik Kruskal Wallis htest istatistigi sonuglart sunulmustur.
Katilimcilarin yas degiskeni ile memnuniyet diizeyleri arasinda istatistikselolarak
anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir (p=0.000<0.05).

Tablo 3

Yas degiskeni arasindaki ¢coklu karsilastirma

(I) Yasinmiz? (J) Yasiniz? Ortalama fark  Standart hata Olasilik degeri

(1) (p)
18-28 29-39 -4.07501 2.18845 .186
40 ve Uzeri -9.52373" 1.77272 .000
29-39 18-28 4.07501 2.18845 .186
40 ve Uzeri -5.44872 2.43020 .080
40 ve Uzeri 18-28 9.52373" 1.77272 .000
29-39 5.44872 2.43020 .080

*p<0.05
Farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu goérmek icin ¢oklu karsilastirmalar
yapilir.Coklu karsilagtirmalar i¢in varyans homojenliginin saglanamadigi durumlarda
Tamhane’s T2 analizi yapilarak farkliligin hangi gruplar arasinda oldugu test edilir.
Tablo 3’te Tamhane’sT2 analiz sonuglarina bakacak olursak 18-28 yas grubu ile 40 ve
tizeri yas grubu arasinda anlamli bir farklilik oldugunu séyleyebiliriz. 18-28 ile 40 ve

lizeri yas gruplari arasinda -9.52373’1Uikbir ortalama farki oldugunu ve bu farka bakarak
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40 ve lizeri yas grubunda olan bireylerin hastanenin sunmus oldugu hizmetlerden daha

memnun kaldigin1 sdyleyebiliriz.
Tablo 4

Katilimcilarin memnuniyet diizeylerinin egitim durumlarina gore karsilagtiriimasi

Test Istatistikleri

Ortalama
Ki-Kare 19377
Serbestlik derecesi 5
p .002

Katilimcilarin memnuniyet diizeylerinin egitim durumlar1 agisindan karsilastirilmasina
yonelik Kruskal Wallis h testi analiz sonuglari sunulmustur. Katilimcilarin egitim
durumlaria gore memnuniyet diizeyleri arasinda istatistikselolarak anlamli bir farklilik
oldugu bulunmustur (p=0.002<0.05). Egitim durumlar1 arasindaki ¢oklu
karsilastirmalara Tablo 5’de bakilacaktir.

Tablo 5

Egitim durumlari arasindaki ¢oklu karsilastirma

(D) Egitim (J) Egitim Ortalama Standart Olasilik
durumunuz? durumunuz? fark hata degeri
(1-9) (P

Okuryazar .61728 4.35152 1.000

Ilkokul 2.11227 2.78660 1.000

Okuryazar degil Ortaokul 1.08557 3.13793 1.000
Lise 6.93459 2.52880 133
Universite ve iizeri 9.76146" 2.49783 .006

Okuryazar degil -.61728 4.35152 1.000

Ilkokul 1.49498 4.24578 1.000

Okuryazar Ortaokul 46828 4.48420 1.000
Lise 6.31731 4.08121 915
Universite ve iizeri 9.14417 4.06210 519

Okuryazar degil -2.11227 2.78660 1.000
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Okuryazar -1.49498 4.24578 1.000

Ilkokul Ortaokul -1.02670 2.98957 1.000
Lise 4.82233 2.34216 484

Universite ve izeri 7.64919" 2.30870 .022

Okuryazar degil -1.08557 3.13793 1.000

Okuryazar -.46828 4.48420 1.000

Ortaokul Ilkokul 1.02670 2.98957 1.000
Lise 5.84903 2.75085 444

Universite ve tizeri 8.67589" 2.72242 .037

Okuryazar degil -6.93459 2.52880 133

Okuryazar -6.31731 4.08121 915

Lise Ilkokul -4.82233 2.34216 484
Ortaokul -5.84903 2.75085 444

Universite ve izeri 2.82686 1.98991 923

Okuryazar degil -9.76146" 2.49783 .006

Okuryazar -9.14417 4.06210 519

Universite ve (izeri Ilkokul -7.64919" 2.30870 .022
Ortaokul -8.67589" 2.72242 .037

Lise -2.82686 1.98991 923

*p<0.05
Daha oOnce de belirttigimiz gibi varyans homojenliginin saglanmamasi nedeniyle
Tamhane’s T2 analizi ile c¢oklu karsilastirma yapilmistir. Tamhane’s T2 analiz
sonuglarina bakacak olursak okuryazar olmayan bireyler ile liniversite ve lizeri mezunu
olan bireyler arasinda anlamli bir farklilik oldugunu séyleyebiliriz (p=0.006<0.05).Ayni
zamanda okuryazar olmayan bireyler ile Universite ve Uzeri mezunu olan bireyler
arasinda 9.76146’lik bir ortalama farki oldugunu ve bu farka bakarak okuryazar
olmayan bireylerin hastanenin sunmus oldugu hizmetten daha memnun oldugunu
soyleyebiliriz. ilkokul mezunu bireyler ile iiniversite ve iizeri mezunu olan bireyler
arasinda anlamli bir farklilik oldugunu (p=0.022<0.05) aymi zamanda aralarinda
7.64919’luk bir ortalama farki oldugu sdylenebiliriz. Bu farka bakarakta ilkokul
mezunu bireylerin hastanenin sundugu hizmetten daha memnun kaldiklar1 sdylenebilir.

Ortaokul mezunlari ile Universite ve tizeri mezunlar arasinda amlamli bir farklilik vardir
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(p=0.037<0.05). Bununla birlikte ortaokul mezunlar1 ile tniversite ve lizeri mezunlar
arasinda 8.67589’lik bir ortalama farki oldugunu bu farka bakarakta ortaokul mezunu

olan bireylerin hizmetten daha memnun kaldiklar1 s6ylenebilir.
Tablo 6

Katilimcilarin memnuniyet diizeylerinin ¢alistiklar: kurumlara gore karsilastirilmasi

N Ortalama Standartsapma F p

Ozel sektor 39 76.3533 15.30595
Kamu sektor 65 79.6581 14.59249 748 474
Issiz veya 6grenci 196  79.0391 13.48939
Total 300 78.8241 13.96434

Analiz sonucunda normal dagilim varsayimi gosterdigi tespit edilerek tek yonlii varyans
analizinin yapilabilecegine karar verilmistir. Tablo 6’da bireylerin memnuniyet
diizeyleri ile calistiklari kurumlar arasinda istatistikselolarak anlamli bir farkliligin
bulunmadigini sodyleyebiliriz (p=0.474>0.05). Son olarak katilimcilarin memnunniyet
diizeyleri ile aylik gelir durumu (p=0.949>0.05), memnuniyet dizeyleri ile hastaneye
basvuru sikligr (p=0.437>0.05) ve memnuniyet diizeyleri ile ikamet ettikleri yerlesim
yerleri (p=0.160>0.05) arasinda istatistikselolarak anlamli bir farkliligin bulunmadigini

sOyleyebiliriz.
4, Tartisma ve Sonug

Katilimcilarin  memnuniyetlerine iliskin goriislerinin demografik 6zelliklere gore
anlaml bir farklilik gdsterip gostermedigini test etmek i¢in uygulanan t testi, varyans
analizi ve varyans analizine alternatif olan Kruskal Wallis h testi sonuglarina gore;
memnuniyet duzeyleri ile cinsiyet, medeni durum, sosyal giivence durumu, ¢alistigi
kurum, aylik gelir durumu, hastaneye bagvuru siklig1 ve ikamet edilen yerlesim yeri gibi
degiskenler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir. Bunun
yaninda yas ve egitim durumu degiskenleri ile memnuniyet diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklihk bulunmustur.Yas degiskeni icin c¢oklu
kargilastirma sonuglarina gore; 40 ve iizeri yas grubunun 18-28 yas grubuna gore
hizmetten daha memnun kaldig1 goriilmiistiir. Egitim durumu degiskeni i¢in de ¢oklu

karsilastirma sonuglarina baktigimizda; okuryazar olmayan bireyler, ilkokul mezunu
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olan bireyler ve ortaokul mezunu olan bireyler Universite ve tizeri mezunu olan bireylere
gore, hizmetten daha memnun kaldiklar1 goriilmektedir.[13] nolu makalede ayni veriler
farkli yontem olan lojistik regresyon yontemiyle analiz edilmis olup sonuglar farkli

sekilde kiyaslanmustir.
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