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Sosyal inovasyon; toplumsal sorunlara ve =zorluklara yenilikgi
coziimler getirerek toplumsal refahit yiikseltme c¢abasi olarak
tanimlanabilir. Tanmm geregi, kendine bir¢ok uygulama alani
bulabilecek bir kavram olmakla beraber, sosyal inovasyonun kamu
isletmeleri tarafindan uygulanmasi daha genis bir tiiketici kitlesine
erisimi saglayacaktir. Bu baglamda, sosyal inovasyonun baglica
tiiketicisi olarak halkin konu hakkindaki farkindaliginin ve tutumunun
incelenmesi politika yapicilara degerli bilgiler sunacaktir. Caligmada;
katilimeilarin sosyal yeniliklere, kamu isletmeleri tarafindan yapilan
sosyal yeniliklere karsi diisiince ve tutumunu anlamak hedeflenmistir.
Tirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi tarafindan gelistirilen e-nabiz
uygulamasi; kamu isletmeleri tarafindan saglik hizmetleri alaninda
yapilan bir sosyal inovasyon ornegidir. Calismada ayrica e-nabizin
kullanict profilinin istatistiksel yontemler araciligi ile irdelenmesi
amaglanmigtir. Uygulama kullanim tercihinin bazi demografik veriler,
bireyin saglik durumu, sosyal inovasyon farkindaligi ve bireyin
teknoloji kullanimu ile iligkisi sorgulanmigtir. Calismanin neticesinde
elde edilen saha verisine gore halkin sosyal inovasyon kavrami ve
ornekleri konusunda yeterli bilgi sahibi olmadigi, 6te yandan, bu
bulguyla tezat olusturacak sekilde e-nabiz bilinirliginin yiiksek oldugu
ancak kullanim oraninin bilinirligi ile dogru orantili olmadig1 sonucuna
varilmistir.

Investigating consumer attitude towards social innovations offered by
public enterprises and a case study
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ABSTRACT

Social innovation can be defined as promoting innovative solutions to
public problems and difficulties with the aim of increasing societal
welfare. As one can interpret from its definition, social innovation
finds various application areas, moreover, it aids to reach out wider
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range of consumers if it is offered by public enterprises. In this regard,
it would present valuable information for policy makers to investigate
the awareness of society about the subject as they are the main
consumers of social innovations. In this study, it is aimed to investigate
the attitude of respondents against social innovation and social
innovations executed by public enterprises. E-pulse, developed by

Keywords: Turkish Republic Ministry of Health, is a social innovation example
Social innovation, that is applied in healthcare services by a public enterprise. In this
public enterprises, study, we also aim to explore the consumer profile of e-nabiz via
e-pulse, descriptive statistical methods. In particular, relationships between the application
analysis, Pearson chi use preference and some demographic factors, individual’s health
square test condition, social innovation awareness and technology use are

explored. As a result of the field study conducted, it has been
appointed that the society does not have adequate knowledge about the
phenomenon of social innovation and its use cases. However, in
contrast to this finding, it has been found that recognition of e-pulse
application is quite high, but with a relatively low use rate being
unproportioned to its level of recognition.

1. Giris

Inovasyon tiirleri, isletme ici/dis1 organizasyon ve/veya uygulamalarda yeni veya dnemli derecede
iyilestirilmis bir iirliin (mal veya hizmet), siire¢, pazarlama yontemi ya da yeni bir organizasyonel
yonetim basaris1 olarak ileri siiriilmektedir (Edwards-Schachter ve Wallace, 2017). Inovasyonun
stirekli gelismeyi iceren bir karakteri bulunmakta ve bu gelisim igerisinde degisik inovasyon tipleri
giindeme gelmektedir. Sosyal inovasyon, sosyal sorunlara karsi sunulan daha etkili, verimli ve
stirdiiriilebilir ¢oziimler olarak tanimlanabilir. Sosyal inovasyonlar, ayn1 anda bir sosyal ihtiyact
(mevcut ¢oziimlerden daha etkili bir bigimde) karsilayan, yeni veya gelistirilmis yetenekler ve
kaynaklarin daha iyi kullanilmasina imkén saglayan yeni ¢éziimlerdir (lirtinler, hizmetler, modeller,
pazarlar, siireler vb.). Sosyal Inovasyon cesitli sekillerde ve farkli dlgeklerde saglik hizmetlerinin
iyilestirilmesinde de uygulama alami bulmustur. Onleme, hastaliklarm erken tespiti, tarama ve
hastaliklarin tanisi, terapi ve tedaviden; yaslilarin takip ve bakimina kadar saglik dongiisii icerisinde
yenilik¢i yaklagimlarin, toplum, saglik sistemi ve bireyler iizerinde olumlu etki yaratma potansiyeli
yiiksektir.

Saglik sektori, artan saglik giderleri ve yaslanan niifus nedeniyle iizerinde ¢alisilmas1 gereken bir
problem alani olmaya devam etmektedir. Hastalara, siirdiiriilebilir ve uygun maliyetli bir yontemle
nasil yliksek kalitede saglik hizmeti sunulacagi ise ¢aligmalarin odak noktasini olusturmaktadir. Sosyal
inovasyonun saglik hizmeti sunumuna bu baglamda nasil katki saglayabilecegi konusunun irdelenmesi
bu ¢aligmanin temel amacini olusturmustur. Ozel olarak, Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanhig
tarafindan gelistirilen ve Onemli bir sosyal inovasyon Ornegi olan e-nabiz mobil uygulamasi ele
almmis ve anket yolu ile halkin sosyal inovasyona, kamu isletmeleri tarafindan yapilan sosyal
inovasyonlara kars1 tutumu ve e-nabiz uygulamasi hakkindaki goriisleri irdelenmistir.

Bu dogrultuda, sosyal inovasyonun kamu isletmeleri tarafindan yapilan uygulamalarina
odaklanarak, Tiirkiye’de saglik sektoriinde kullanilan e-nabiz uygulamasinin toplumdaki etkisi ve
penetrasyonu iizerine bir vaka ¢aligmasi hedeflenmis ve ¢alismanin amaci ii¢ hiyerarsik temel iizerine
kurulmustur:

e Katilimcilarin sosyal invasyona olan genel bakigini incelemek.

o Katilimecilarm  kamu  isletmeleri  tarafindan  yapilan  yenilik¢i  hareketlere  olan
yaklagimini/tutumunu irdelemek.

e E-nabiz uygulamasinin penetrasyonunu 6lgiimlemek ve tiiketici profilini anlamak.
Bahsedilen nitelikleri ile bu ¢alisma ulusal ve uluslararasi alanda gelismekte olan bir iilkede

yapilan ilk ¢aligma olup; proje ¢iktilart ile de kamu isletmelerindeki politika yapicilara 151k tutacak
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¢ikarimlara ulagilmasi amaglanmigtir. Calismada anket yontemi kullanilmig ve toplanan saha verisi
betimsel istatistikler ve istatistiksel ¢ikarim yontemleri ile incelenmistir.

Makalenin ilerleyen boliimlerinde sirasiyla bilimsel yazin taramasina, uygulanan yontemlere
deginilmekte, analiz ve bulgular paylasilmaktadir. Bulgularin 1siginda, politika yapicilar icin bir
tartisma sunulmakta; akabinde sonug ve Oneriler ile makale sonlandirilmaktadir.

2. Bilimsel yazin taramasi

Toplumsal refaha giden yol, bilimsel ve teknolojik araglarin iyi kullanilmasindan ve stirekli olarak
gelistirilmesinden gegcmektedir (Ersoz, Bayraktar, Ersoz, 2016). inovasyon ise yaratic bir fikri katma
deger yaratabilir ve pazarlanabilir bir iiriine doniistirme siirecidir. Bu o0zelligi ile inovatif
uygulamalarm bulusun 6tesine gegecek yeni bir is firsati yaratmasi beklenir (Burgelman, 1986).

Inovasyon kavram, amaglar1 ve toplumun ihtiyaglar1 dogrultusunda kendi iginde ayrilmustir.
Sosyal inovasyon, giinliikk zorluklara cevaben gelistirilen etkili ve siirdiiriilebilir ¢oziimler, yeni yapilar
ve isbirlikleridir (Mariann ve Krisztina, 2018). Sosyal inovasyon, mevcut sistemlerin Gtesinde sosyal
degerler yaratabilir. Uluslararas1 deneyim gostermektedir ki sosyal inovasyonun kolaylastiricist olarak
kamu sektoriiniin rolii 6zel bir 6neme sahiptir (Mulgan, Tucker, Ali, Sanders, 2007). Kamu
isletmelerince uygulanan inovasyonlar arasinda hizmete yonelik inovasyon, kavramsal inovasyon,
yOnetim ve organizasyona yonelik inovasyonlar yer almaktadir (Windrum ve Koch, 2008). Hizmet
sektoriinde gerceklestirilen inovasyonlarda, mevcut hizmetin 6nemli Olgiide gelistirilmesi veya
tamamen yeni bir hizmet modelinin sunulmasi hedeflenir (Windrum ve Koch, 2008). Bu uygulanan
inovasyonlarla birlikte verimlilik artar, siirdiiriilebilir biiylime ve toplumsal refah saglanir ve sosyal
sorumluluk bilinci gelismis olur (Gokge, 2015).

Kamu isletmelerince uygulanan sosyal inovasyonlarda teknolojinin gelismesiyle de birlikte
onemli gelismeler yasanmig ve son yillarda hizmet sektoriinde yasanan gelismeler, saglik sektoriinii de
etkilemistir (Ileri ve Uludag, 2017). Literatiirde, saglikta sosyal inovasyon calisan cesitli ¢alismalar
yer almaktadir (Bisset ve Potvin, 2007; Fernandez, Bowen, Gay, Mattson, Bital,Kelly 2003).
Tiirkiye’de ise 2003 yilindan itibaren devam eden e-Donlisiim projeleri altinda e-Saglik projesi hayata
gecirilmistir (Sengiil, 2019). Bu kapsamda gelisen teknolojinin imkéanlar1 kullanilarak saglik verileri
elektronik ortama ge¢mis ve e-Saglik hizmetleri gelistirilmistir. E-saglik hizmeti uygulamalarinin
bazilari: merkezi hastane randevu sistemi (MHRS), e-nabiz, tele-tip ve medikal ulak (MEDULA)
olarak siralanabilir. E-nabiz Tirkiye saglik sisteminde bilgi teknolojileri yoluyla kamu isletmeleri
tarafindan gelistirilen bir sosyal inovasyon oOrnegidir. E-nabiz ile bireyin saghk kurum ve
kuruluslarinda gerceklestirilen tiim muayene, tetkik ve operasyon bilgileri tek bir veri tabanina
kaydedilir. Bu sayede, kullanicilar saglik kayitlarina erisebilir ve kayitlar1 kendi istek ve izinleri
dogrultusunda paylasimini saglayabilirler. E-nabiz sisteminde saglik kayitlarinin erisime agik olmasi
vatandaslarin saglik hizmetine dahil olarak saglik okuryazarliginin ¢ogalmasi ve saglik hizmetin
devamliliginin saglanmasi hedeflenmektedir (Yesiltag, 2018). Bugiine kadar e-nabiz uygulamasina
iliskin ¢esitli ¢aligmalar yiritiilmiis ve bu ¢alismalarda e-nabiz kullanicilarinin demografik profili ve
uygulamanin temel kullanim motivasyonlari rapor edilmistir (Inal ve Ercil Cagiltay, 2019; Kopmaz ve
Arslanoglu, 2018; Soysal ve Yal¢in, 2019; Yesiltas, 2018; Yorulmaz ve Akkan, 2018)

Sosyal inovasyon hemen her alanda kendine uygulama firsati bulabilecek bir kavram olsa da, biz
bu ¢alismada kamu isletmeleri tarafindan yapilan sosyal inovasyonlara ve buna ornek teskil eden e-
nabiz uygulamasma yogunlagsmayr hedeflemekteyiz. Kamusal uygulamalara odaklanmak
istememizdeki temel sebep kamu isletmelerinin bu alanda hem uygulayici hem de yoneten kurum
olarak 6zel bir rol iistlenmesidir (Adams ve Hess, 2010; Mulgan ve digerleri, 2007). Kamusal diizeyde
yapilacak uygulamalar, daha genis tiiketici/kullanici kitlesine erisim saglayarak daha biiyiik etki alani
olusturulabilecek potansiyele sahiptir. Bu etki alan1 teknolojinin de kullanimi ile daha da
pekistirilebilir. Biasiotti, Nannucci ve Teoria (2004), ¢alismalarinda bilgi ve iletisim teknolojilerinin
sosyal inovasyon agisindan kamu politikalar1 uygulayicilarinm elini nasil gliglendirdigine deginmistir.
Ote yandan; geng niifus oran1 yiiksek ama ayn1 zamanda da artan morbiditesi ile yeni saglik sorunlari
ile yiiz yiize kalan Tiirkiye dinamikleri diisiiniildiigiinde, saglik alaninda kamu isletmelerince
yapilacak inovasyonlarin yaratacagi etkinin ¢ok kiymetli olacagi asikardir. Literatiirde, saglikta sosyal
inovasyon galigan ¢esitli caligmalar yer alsa da (Bisset ve Potvin, 2007; Fernandez ve digerleri, 2003);
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saglikta sosyal inovasyonu teknoloji kullanimi ile birlestiren ve genis bir ger¢evede irdeleyen tek bir
caligmaya rastlanmistir (Norman, Charnaw-.Burger, Yip, Saad, Lombardo 2010).

Ozet olarak, yapilan yazin arastirmasinda, kamusal alandaki sosyal inovasyonlar iizerine olan
yaymlar incelenmis ve bu yaymlarin ¢ogunlugunun kavramsal diizeyde kaldigi, gergegi yansitacak
saha c¢aligmalarindan yoksun oldugu, arastirma konulari olarak saglik uygulamalari ve teknoloji
entegrasyonunun yeterli vurguyu almadigi adreslenmistir (Rana, Weerakkody, Dwivedi, Piercy, 2014).
Ayrica, bahsi gecen yayinlarin neredeyse tamaminin gelismis iilkelerdeki calismalart kapsadigi,
gelismekte olan iilkelerin ya da bu iilkelerde yer alan iiniversitelerin ¢aligmalar arasinda yer almadigi
gozlenmistir (Rana ve digerleri, 2014). Ulusal literatiire bakildiginda ise, ¢aligmalarin yalnizca e-
nabiz kullanimini inceledigi; kavramsal olarak inovasyon, sosyal inovasyon ve teknoloji kullanimi gibi
temel kavramlar ile iligkilendirilmedigi goriilmiistiir. Bu durumda bizim ¢alismamiz;

e Ulusal saha uygulamasi igermesi

e Saglikta sosyal inovasyon ve teknoloji entegrasyonunu saglayan e-nabiz uygulamasini konu
almast

e Inovasyon, sosyal inovasyon ve teknoloji kullanimi ile e-nabiz kullaninuni tek bir kavramsal
cergevede incelemesi

ozellikleri ile literatiire katki saglamaktadir.

3. Yontem

Aragtirmada veri toplama araci olarak bes boliimden olusan anket formu kullanilmistir (Ek-1).
Arastirma, Atilm Universitesi tarafindan fonlanan Lisans Arastirma Projesi kapsaminda yiiriitiilmiis
olup; “Atilim Universitesi Rektorliigii Insan Arastirmalart Etik Kurulu” iiyeleri tarafindan
degerlendirilmis ve 07.12.2021 tarih ve E-59394181-604.01.02-23015 numarali etik kurul raporu ile
onaylanmistir. Arastirmada, ¢evrimigi ve yiiz ylize anket olarak iki g¢esit veri toplama yontemi
kullanilmigtir. Anketin birinci boliimde katilimcilarin demografik bilgileri sorulmakta, ikinci boliimde
is modeli inovasyonu, ligiincii boliimde ise sosyal inovasyon ile ilgili sorular yer almaktadir. Dordiincii
boliim sosyal inovasyonda kamu isletmelerinin rolii ve bireyin teknoloji kullanimina yonelik sorular
icermektedir. Besinci bolim ise bireyin saglik durumu ve e-nabiz kullanimi ile ilgili sorulardan
olusmaktadir. Calismada kullanilan anketin ilk ti¢ boliimii literatiirde yer alan mevcut bir ¢alismadan
uyarlanmustir (Varga, Toth, Toth-Kiss, 2019).

Aragtirmanin kitlesini Ankara il sinirlar1 igerisinde yasayan insanlar olusturmakta ve eksik veriler
cikarildiktan sonra temiz verinin olusturdugu toplam Orneklem biiyiikligi 465 katilimcidan
olugmaktadir. Arastirmada sistematik bir 6rneklem se¢im yontemi kullanigmamus, rastgele 6rneklem
secimi hedeflenmistir. Anketin genis yayilimi i¢in gesitli kanallar kullanilmig olsa da, arastirmacilarin
akran cevresinin Orneklem {izerinde etkisi olabilece§i gercegi g6z Oniinde bulundurulmalidir.
Orneklem biiyiikliigiiniin yeterliligi ise iki yontem kullamlarak irdelenmistir. ilk olarak, kaba bir
sekilde orneklemin yarisimin kadin diger yarisinin erkek olacagi varsayimi altinda binom dagilim
formiilii ile %95 giiven aralig1 i¢in ulagilmasi gereken en az Orneklem biiyiikliigliniin 385 olmasi
gerektigi hesaplanmistir. Daha sonra Ankara niifusunun yas dagilimi géz 6niinde bulundurularak %90
giiven araligl ile yas gruplart bazinda gereken en kiigiik 6rneklem biiyiikliikleri hesaplanmugtir.
Calismanin orneklemi incelendiginde kabaca hesaplanan en az Orneklem biiyiikligi hedefine
ulasildigi, yas grubu bazinda ise 18-25 ve 26-35 yas gruplart i¢in hedefe ulasilabildigi goriilmektedir
(Hedeflenen/Gergeklesen: 115/183 [18-25]; 147/152 [26-35]).

Bu arastirmada ¢evrimigi ve elden toplanan anket verileri bilgisayar ortamina aktarilarak IBM
SPSS 26.0 ve Minitab programlar1 kullanilarak analiz edilmistir. Anketin Cronbach Alpha katsayisi
likert 6lgegi kullanilan sorular tizerinden 0,763 olarak hesaplanmustir ve bu deger ampirik olarak kabul
edilebilir 6lgiide olup anket tasariminin yeterliligine isaret etmektedir.

Demografik veriler ve kalitatif cevaplar {izerinden betimleyici analizler yapilmis ve sonrasinda
farkli degiskenler aras iligkileri incelemek iizere hipotezler kurulmus ve kategorik veriler tizerinden
Pearson Ki-kare ol¢egi kullanilarak istatistiksel ¢ikarimlarda bulunulmustur. Kurulan hipotezlerin
analizinde %95 giiven aralig1 (Anlamlilik diizeyi p<0,05) kabul edilmistir.
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4. Analiz ve bulgular

Bu boliimde anket calismasinin sonucu olarak once betimsel analizlere ve sonrasinda hipotez
testlerine yer verilmistir.

4.1. Betimsel analizler

Uygulanan anketin ilk bolimii demografik veriler {izerinedir. Bu dogrultuda, arastirmaya
katilanlarin %52’si kadin, %481 erkektir. Katilimcilarin %39,3°1 18-25, %32,7’s1 26-35, %17,2’si 36-
45 yas araligindadir. Ayn1 zamanda katilimcilarin %76,8 biiyiiksehirde yasamaktadir. Katilimcilarin
egitim durumu {niversite olanlar 6rneklemin %62,2’sini olusturmaktadir. Katilimcilarin ¢ogunlugunu
tam zamanli g¢aliganlar (%62,5) ile Ogrenciler (%27,1) olusturmakta olup; gelir durumu 5.000-
10.000TL araliginda %27,3, 1500TL-3000TL araliginda %24,3, S00TL-1500TL araliginda %21,1 ve
3000TL-5000TL araliginda %20,2 seklinde dagilim gostermektedir. Katilimeilarin demografik profili
Tablo 1’de O6zetlenmistir.

Tablo 1
Katilimcilarin Demografik Yapist
Cevaplar n %
Cinsiyet Kadm 242 52
Erkek 223 48
Yas 18-25 183 39,3
26-35 152 32,7
36-45 80 17,2
46-55 39 8,4
56-64 4 0,9
65+ 7 15
Medeni Durum Bekar 230 49,5
Evli 228 49
Bosanmisg 6 1,3
Dul 1 0,2
Yer Biiyliksehir 357 76,8
il 79 17
iice 25 5,4
Koy 4 0,9
Egitim Durumu Ilkokul 5 11
Ortaokul 0 0
Lise 34 7,3
Meslek Lisesi 7 1,5
On Lisans 64 13,8
Universite 289 62,2
Yiiksek Lisans 48 10,3
Doktora 18 3,9
Calisma Durumu Issizim, is aramiyorum 13 2,8
Issizim, is artyorum 13 2,8
Part-time ¢alisiyorum 6 1,3
Ogrenciyim 126 27,1
Tam zamanli ¢alistyorum 291 62,5
Emekliyim 7 1,5
Dogum iznindeyim 8 1,7
Mevsimlik/stajyer caliganim. 1 0,2
Gelir Durumu 500TL-1500TL 98 21,1
1500TL-3000TL 113 24,3
3000TL-5000TL 94 20,2
5000TL-10.000TL 127 27,3
10.000TL-20.000TL 21 4,5
20.000TL-30.000TL 6 1,3
30.000TL ve tistii 6 15
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Anketin ikinci bolimiinde genel olarak is modeli inovasyonuna, {i¢iincii boliimiinde ise sosyal
inovasyona dair sorulara yer verilmistir. Is modeli inovasyonuna tanik oldugunu belirten katilimcilar
orneklemin %68,9’unu olustururken sosyal inovasyona tanik olanlar %22,8’ini olusturmaktadir. Bu
durum sosyal inovasyonlarin sayica az olabilecegine isaret edebilecegi gibi halkin sosyal inovasyon
kavramina uzak olmasi ile de agiklanabilir. Katilimcilar en ¢ok iiriin ve kurumsal inovasyon 6rnekleri
ile karsilastiklarini bildirmistir. En ¢ok karsilagilan sosyal inovasyon 6rnekleri ise e-nabiz ve e-Devlet
olmus ve katilimcilarin %90’mdan fazlas1 e-nabiz uygulamasindan haberdar oldugu bildirmistir. E-
nabiz bilinirliginin bu kadar yiiksek oldugu yerde, sosyal inovasyona sahit olma oraninin diisiik
cikmasi bir kez daha bu kavramin halkimiz i¢indeki bilinirliginin diigiik olmasina isaret etmektedir.

Katilimcilar is modeli inovasyonunun amaci ve temel motivasyonunu etkileyen baslica faktorlerin
kalitenin arttirilmasi, finansal sonuglarin gergeklesmesi, kar ve yeni iirlin, hizmet ya da yontem
olusturma olarak belirtmistir. Bu da gostermektedir ki halkin yeni is modellerine karsi bakis agist
yeniligin 6nce ekonomik amacli yapildigi hizmet amagli kaygilarin ise ikincil oncelik alanim
olusturdugu yéniindedir. Is modeli inovasyonu yapmaya tesvik eden faktorlerden en ¢ok segilen uygun
uzmanlik, bilgi, yeni fikirlere baskalarindan 6grenmeye acik olma ve Ar-Ge departmanidir. Is modeli
inovasyonu yapmaya engel goriinen faktorlerin baginda ise uzmanlik, bilgi eksikligi, yonetim
desteginin olmamasi ve risk almak istememenin geldigi belirtilmistir. is modeli inovasyonuna
yardimcr olacak en oOnemli kisilik oOzellikleri yaratici, yenilikgi ve sorun ¢oziicii olarak
nitelendirilmistir. Ozet olarak, bulgular bilginin, ydnetim desteginin, yeniklere ve risk almaya agik
olmanin is modeli inovasyonu i¢in 6nemini vurgulamaktadir. Is modeli inovasyonuna dair bahsedilen
bulgular Tablo2’de verilmistir.

Tablo 2

Is Modeli Inovasyanuna Bakus
Amag ve Temel Tesvik Eden Faktorler Engel Olan Faktorler Yardimei Olan Kisilik
Motivasyon Ozellikleri
Faktor n Faktor n Faktor n Faktor n
Kalitenin 294  Uygun uzmanlik, 197 Uzmanlk, bilgi 245 Yaratict 285
artirilmast bilgi eksikligi
Finansal 215  Yeni fikirlere 181  Yonetim 220  Yenilikgi 246
sonuglarin acik olma desteginin
gerceklestirilmesi olmamasi
Kar ve yeni iiriin, 181  Ar-Ge 180 Risk almak 215  Sorun ¢oziici 158
hizmet vya da Departmani istememek

yontem olusturma

Katilimcilar sosyal inovasyonun amaci ve nedenini en fazla sosyal refah, kalitenin arttirilmasi ve
yeni {irlin, hizmet ya da yontem olusturma olarak se¢mislerdir. Katilimcilar sosyal inovasyona tesvik
eden faktorlerin basinda yeni fikirlere, baskalarindan 6grenmeye agik olmanin, uygun uzmanlik bilgi
ve uzun vadede diisiinme yeteneginin geldigini diisinmektedirler. Ote taraftan sosyal inovasyona
engel olan faktorlerin baginda da uzmanlik bilgi eksikligi, yonetim desteginin olmamasi ve kisa
vadede diisinmenin geldigi belirtilmistir. Sosyal inovasyona yardimci olacak kisilik ozellikleri
yaratici, yenilik¢i, sorun ¢oziicii seklinde agiklanmistir. Sosyal inovasyona dair bahsedilen bulgular
Tablo3’te 6zetlenmistir.
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Tablo 3
Sosyal Inovasyana Bakis
Amag ve Temel Tesvik Eden Faktorler Engel Olan Faktorler Yardime1 Olan Kisilik
Motivasyon Ozellikleri
Faktor n Faktor n Faktor n Faktor n
Sosyal refah 275  Yeni fikirlere, 213  Uzmanlik, bilgi 215  Yaratic1 225
baskalarindan eksikligi
o6grenmeye acik
olma
Kalitenin 254  Uygunuzmanhk, 200 Yonetim 184  Yenilikg¢i 200
artirilmasi bilgi desteginin
olmamast
Yeni {irlin, hizmet 213 Uzun vadede 162  Kisa vadede 165  Sorun ¢oziicii 152
ya da yontem diistinme yetenegi diistinme
olusturma

Katilimcilarin i3 modeli ve sosyal inovasyon sorularina verdigi cevaplarda ortak olarak
inovasyonu tesvik eden faktorlerin basinda yenilik¢i, yaratici ve 6grenmeye acik olmanin geldigi
vurgulanmis; bilginin ve ydnetim desteginin onemine dikkat cekilmistir. Is inovasyonundan farkli
olarak, sosyal inovasyon temel motivasyonu ve inovasyonu tesvik eden faktorler arasinda sirasi ile
sosyal refahin artiritlmasi ve uzun vadeli diistinmek vurgu almistir.

Anket ¢alisgmasinin dordiinci boliimiinde kamunun sosyal inovasyondaki roliine yonelik sorulara
yer verilmistir. Sonuglar gostermektedir ki, halk sosyal inovasyon alaninda en ¢ok kamu kurumlarinin
aktif olmasi gerektigini diisiinmekte ve toplumsal refahin artis1 i¢in Tiirkiye’de en ¢ok egitim, saglik
ve sanayi alaninda inovasyona ihtiya¢ oldugunu belirtmektedir. Katilimcilarin Tiirkiye Cumhuriyeti
Devleti’ni sosyal inovasyonlara verdigi katki yoniinden degerlendirmesi 5°lik 6lgek tizerinden 1.80 ile
ortalama degerin altinda ¢ikmugtir. Diger taraftan katilimcilar kamusal alanda uygulanan sosyal
inovasyonlar hakkinda kendi farkindaliklarin1 5°lik Slgekte 3.64; teknoloji kullanim diizeylerini ise
2.64 olarak belirtmistir. Ozetle, katilimeilar gogunlukla kendilerini sosyal inovasyonu biliyor olarak
tanimlamis; fakat iilkelerinde kamusal alanda sosyal inovasyona sunulan katkinin yetersiz oldugunu
degerlendirmistir. Bunun yani sira katilimcilar teknoloji kullanimi konusunda kendilerini orta
diizeyde tanimlamaktadir.

4.2. Hipotez testleri

Anket caligmasinin son boliimii; katilimeilarin genel saglik durumlari, e-nabiz kullanimlar ve
uygulamaya karsi tutumlarini anlamak i¢in tasarlanmis ve 6nceki boliimlerde hakkinda bilgi toplanan
degiskenler ile olan ikili iligkilerin incelenmesi hedeflenmistir. Bu dogrultuda Tablo4’te listelenen
hipotezler kurulmus ve Pearson ki-kare testi ile sinanmistir. Pearson ki-kare testi yaygin kullanima
sahip parametrik olmayan bir test yontemidir. Bu test ile, katilimct sayisindaki dagilimin belirlenen
kategoriler {izerinden anlamli bir fark yaratip yaratmadigi sorgulanmaktadir.
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Tablo 4

Hipotez Testleri

No  Agiklama P-degeri  Sonug

H1  Yas e-nabiz aktif kullanicis1 olmayi/olmamayi etkilememektedir. 0.000 Ret

H2  Yas gelecekte e-nabiz kullanmaya ne kadar istekli oldugunu etkilememektedir. 0.000 Ret

H3  Egitim durumu e-nabiz aktif kullanicisi olmayi/olmamayi etkilememektedir. 0.944 Kabul

H4  Egitim durumu teknoloji kullanimini etkilememektedir. 0.000 Ret

H5  Kronik hastaligin olup olmamasi saglik hizmeti alma sikligini etkilememektedir. 0.000 Ret

H6  Kronik hastaligin olup olmamasi e-nabiz aktif kullanicis1 olmayi/olmamay1 0.023 Ret
etkilememektedir.

H7  Kronik hastaligin olup olmamasi e-nabiz kullanim sikligini etkilememektedir. 0.011 Ret

H8  Kronik hastaligin olup olmamasi gelecekte e-nabiz kullanmaya ne kadar istekli 0.205 Kabul
oldugunu etkilememektedir.

H9  Teknoloji kullanim1 e-nabiz aktif kullanicisi olmayi/olmamayi etkilememektedir. ~ 0.373 Kabul

H10 Teknoloji kullanimi gelecekte e-nabiz kullanmaya ne kadar istekli oldugunu 0.288 Kabul
etkilememektedir.

H11 Teknoloji kullanimi kamusal alanda yapilan sosyal inovasyon hakkindaki 0.000 Ret
farkindalik seviyesini etkilememektedir.

H12 E-Nabiz aktif kullanicist olmak/olmamak gelecekte e-nabiz kullanmaya ne kadar ~ 0.000 Ret
istekli oldugunu etkilememektedir.

H13 E-nabizin toplumsal refaha saglayacagini diisiindiigii katk: diizeyi gelecekte e- 0.000 Ret
nabiz kullanmaya ne kadar istekli oldugunu etkilememektedir.

H14 Kamusal alanda yapilan sosyal inovasyon hakkindaki farkindalik seviyesi bireyin ~ 0.000 Ret
e-nabizdan haberinin olup olmamasini etkilememektedir.

H15 Kamusal alanda yapilan sosyal inovasyon hakkindaki farkindalik seviyesi e-nabiz  0.000 Ret

aktif kullanicisi olmayi/olmamay1 etkilememektedir.

Kurulan hipotezlerden H3, H8, H9 ve H10 kabul edilirken, digerleri reddedilmis ve bahsi gecen
degiskenler arasinda anlamh bir iliski oldugu saptanmistir. Bulgular 1s18inda sdylenebilir ki; yas e-
nabiz aktif kullanicist olup/olmamay1 ve gelecekte uygulamayi kullanma istegini etkilemektedir.
Egitim durumu ise e-nabiz aktif kullanicisi olmay1 etkilememekte, ancak teknoloji kullanim seviyesini
etkilemektedir. Ote yandan, kronik hastaligi olan katilimcilarin daha sik saglik hizmetlerinden
faydalandigi, e-nabizin aktif kullanicist olmaya ve uygulamayi sik kullanmaya yatkin oldugu sonucuna
vartlmistir. Teknoloji kullanim seviyesi e-nabiz kullanim egilimini etkilememekle birlikte, teknoloji
kullanim seviyesi yiiksek olan katilimcilarin kamusal alanda yapilan sosyal inovasyonlar hakkindaki
farkindaliklarinin daha yiliksek oldugu saptanmistir. Bunlara ek olarak, e-nabizi aktif kullanan
katilimcilar ile e-nabiz uygulamasinin sosyal refaha katkisinin yiiksek olacagini diisiinen katilimcilarin
gelecekte e-nabiz kullanma istekliliklerinin dogru orantili oldugu gézlenmistir. Son olarak, kamusal
alanda yapilan sosyal inovasyonlar hakkindaki farkindaliklar1 yiiksek bireyler daha c¢ok e-nabiz
bilinilirligine ve kullanim oranina sahiptir.

Hipotez tezlerinin yani sira anketin 5.boliimiinde katilimeilarin saglhik kurulusu tercihleri ile e-
nabiz kullanma ve kullanmama nedenleri de sorulmustur. Saglik kurusu tercihinde sehir hastaneleri ilk
tercihi, 0zel hastaneler son tercihi olustururken; diger segenekler arasinda anlamli bir tercih farki
gozlemlenmemistir. E-nabiz kullanimindan saglanmasi beklenen faydalar listesinde yer alan faktorler
arasinda anlamli bir tercih farki gozlenmemis ancak uygulamanin kullanilmama sebebi olarak
katilimcilarin ¢ogunlugu saglik sorununun olmamasini (%49) ve saglik durumunu farkli kanallardan
takip ettigini (%35) belirtmistir.

5. Sonug ve tartisma

Bu calisma Atim Universitesi tarafindan fonlanan Lisans Arastirma Projesi kapsaminda
yiiriitiilmiistiir ve “Atilim Universitesi Rektdrliigii Insan Arastirmalart Etik Kurulu” {iyeleri tarafindan
07.12.2021 tarih ve E-59394181-604.01.02-23015 numarali etik kurul raporu ile onaylanmustir.
Calismada, katilimcilarin is inovasyonu, sosyal inovasyon, kamuda sosyal inovasyon gibi temel
kavramlar hakkindaki goriisleri uygulanan anket araciligi ile toplannmuis ve bunlara ek olarak
katilimeilarin teknoloji kullanimlari, saglik durumlar1 ve e-nabiz kullanimlari ile uygulama hakkindaki
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goriisleri sorgulanmistir. Ayrica, T.C. Saglik Bakanligi’nca gelistirilen e-nabiz uygulamasinin halk
tarafindan kullanimina iliskin bilgi edinebilmek amaciyla degiskenler arasi analizler yapilmis ve
sunulmustur.

Yapilan analizler sonucunda katilimcilarin e-nabiz uygulamasini kullanma isteklerinin toplumsal
halk sagliginin refahina katkida bulunacagini diisiindiiklerinden kaynaklandigi tespit edilmistir. Ayrica
e-nabiz uygulamasini aktif kullanan katilimcilarin uygulamayi kullanmaya devam etme egilimlerinin
oldugu gozlenmistir. Bu nedenle, kullanim oranlarmin artmasi igin uygulamayr kullanmay1
ozendirecek pozitif reklam kampanyalarinin tesvik edilmesi 6nem arz etmektedir. insanlarin geng yas
gruplarinda yas ortalamalar1 arttikca e-nabiz kullanim oranlar1 da artmaktadir. Ancak ileriki yaglarda
yas ve kullanim arasinda boyle bir iliski yoktur. Dolayisi ile yasin tek basina bir etken olmadigini,
diger degiskenler ile etkilesim halinde farkli yas gruplart i¢in farkli kullanim egilimi dogurdugu
sonucuna varilabilir. Bir diger 6nemli bulgu da teknoloji kullaniminin sosyal inovasyon farkindaligini
artirtyor olmasidir. Reklam kampanyalarinda teknoloji kullanim oraninin yiiksek oldugu geng nesilleri
hedef almak kamu isletmeleri tarafindan gelistirilen sosyal inovasyon uygulamalarinin penetrasyonunu
artirmaya yardimci olacak ve iilkenin gelecekteki sosyal refahi igin 6nemli bir yatinm firsati
olusturacaktir. Diger taraftan kronik hastaligi olan katilimcilarin e-nabiz uygulamasimi da saglik
sistemini de siklikla kullandig1 sonucuna varilmigtir. Ancak, problem sudur ki, kronik hastaliklar yas
ile artmakta ama e-nabiz kullanim orani artan yas ile diismektedir. Sonu¢ olarak, uygulamadan
saglanmasi beklenen fayda potansiyelinin ¢ok altinda kalmaktadir. Bu nedenle, kamu kurumlarinin
ileri yas gruplarina 6zel bilgilendirici kampanyalar yiiriitmesi ve uygulama kullanimlarini teknolojiye
uzak olan bu yas gruplan icin kolaylastirarak tesvik etmesi Onerilebilir. Son olarak, halkimizin is
inovasyonlarina daha asina oldugu, sosyal inovasyon kavraminin bilinirliginin ise goreceli olarak
diisiik oldugu sonucuna varilmigtir. Halkin sosyal inovasyon hakkinda bilgi diizeyinin artirilmasi, bu
alanda zaten kamunun roliiniin Oneminin farkinda olan Tiirk halkinin, kamusal alanda yapilan
yeniliklere daha bilingli bir sekilde yaklagsmasina ve yeni uygulamalari kabul oraninin artmasina
yardimc1 olacaktir.

Her caligmada oldugu gibi, bu ¢aligma da belirli kisit ve varsayimlar altinda yapilmistir. Yapilan
bu arastirma i¢in katilimcilara anket uygulanmis, anketler hem yiiz yiize hem de g¢evrimigi olarak
yapilmistir. Orneklem biiyiikliigii 465 kisidir. Ankete katilan kisi sayis1 ve Tiirkiye’de ilk kez sosyal
inovasyon ve e-nabiz 6rnegi lizerine yapilmis bir ¢alisma olmasi arastirmanin gii¢lii yonleridir.
Calismanin anket tasarimi ve uygulama alani olarak 6zgiin olmasi, bulgularin literatiir ile kiyaslamali
olarak sunulmasini zorlastirmig; ancak bulgular kendi igerisinde tutarli ve bir anlam biitinliga
gercevesinde tartisilmigtir. Fakat katilimcilarin ¢ogunlugunun 18-25 ve 26-35 yas araliklarinda
bulunmasi ve ilge, koy gibi kiiciik yerlesim yerlerine ulagilamamasi toplumun her kesimi igin genel bir
kanaate varmak agisindan kisit olusturmaktadir. Anketin soru sayisi nedeniyle yapmakta zorlanan yas
gruplar1 veya reddeden kisiler oldugu belirlenmistir. Ileriki calismalarda, 6rneklem cesitliliginin
artirtlmast ¢alismanin genellenebilir sonuglar dogurmasina katki saglayacaktir. Teknik agidan
degerlendirildiginde ise; ileriki ¢aligmalarda kavramsal bir ¢er¢evenin kurulmasi ve bu yapimin yapisal
esitlik modellemesi veya dogrulayici faktor analizi ile test edilmesi onerilebilir.

Yazar beyam

Arastirma ve yayin etigi beyam

Bu caligsma bilimsel arastirma ve yayin etigi kurallarina uygun olarak hazirlanmistir.
Etik kurul onay1

Bu arastirma icin Atilim Universitesi Rektorliigii Insan Arastirmalar1 Etik Kurulu’nun 07.12.2021 tarih ve E-
59394181-604.01.02-23015 sayili karart ile etik kurul izni alinmistir.

Cikar catismasi
Yazar agisindan ya da iigiincii taraflar agisindan ¢alismadan kaynakli ¢ikar ¢atigmast bulunmamaktadir.
Destek beyam

Bu galisma Atilim Universitesi kurumu ATU-LAP-1920-11 numarali projesi ile desteklenmistir.
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Ekler

Anket Sorular:

1. Genel Bilgiler

1.1 Cinsiyet: Kadimn Erkek

1.2 Dogum Tarihi: 18-25 36-45 55-64 26-35 45-55 65°

1.3 Medeni Durum: Bekar Evli Bosanmig Dul

1.4 Yasadiginiz Yer: Biiyiiksehir 11 flge Koy

1.5 Egitim Durumu: flkokul Ortaokul Liss ~ Meslek lisesi  On lisans
Universite Yiiksek Lisans Doktora

1.6 Calisma Durumu: Issizim, is aramryorum Issizim, is artyorum Part-time ¢alistyorum
Ogrenciyim  Tam zamanli galistyorum Emekliyim Dogum iznindeyim.
Mevsimlik/stajyer ¢alisanim.

1.7 Gelir Durumu: 500-1500TL  1500-3000TL  3000TL-5000TL 5000TL-10.000TL

10.000TL-20.000TL 20.000TL-30.000TL  30.000TL ve iistii

2. is Modeli inovasyonu ile ilgili Sorular

Tamm: Inovasyon (yenilik), yeni ya da biiyiik l¢iide gelistirilmis bir iiriiniin (mal ya da hizmet), siirecin, yeni
bir pazarlama yonteminin veya yeni kurumsal bir yontemin, is modeli uygulamalarinda; is yerinde ya da
organizasyon disi iligkilerde kullanilmasidir. (Kaynak: Oslo Manual 2005).

2.1 Cevrenizde gerceklesen bir inovasyona sahit oldunuz mu? Evet Hayir
2.2 Ne tiir bir inovasyonla karsilastiniz? (Birden fazla secenegi isaretleyebilirsiniz)
Uriin inovasyonu Siire¢ inovasyonu
Pazarlama inovasyonu Kurumsal inovasyon

2.3 Sizce is modeli inovasyonunun amaci ve temel motivasyonu nedir? (Onemli oldugunu diisiindiigiiniiz 3
secenegi isaretleyiniz.)

Finansal sonuglarin gergeklesmesi, kar Sosyal Refah

Kalitenin artirilmasi Maliyetlerin diisiiriilmesi

Siireg gelistirme Cevre kirliligini azaltma

Yeni pazarlar kesfetme Yeni iiriin, hizmet ya da yontem olusturma
Enerji tiiketimini azaltma Rekabetciligi arttirma

2.4 Sizce is modeli inovasyonu yapmaya tesvik eden 3 temel faktor nedir?

Yonetim destegi  Uygun uzmanlik, bilgi Isbirligine acik olma  Uzun vadede diisiinme
Ar-Ge departman: Risk alma istegi Devlet destegi

Pazarin ve gevresel degisikliklerin izlenmesi ~ Yeni fikirlere, bagkalarindan 6grenmeye agik olma

Kendi kaynaklari
2.5 Sizce is modeli inovasyonu yapmaya engel olan 3 ana faktor nedir?
Yonetim desteginin olmamasi Uzmanlik, bilgi eksikligi
Isbirligi yapmada isteksiz olma Kisa vadede diigiinme
Pazar1 ve gevresel degisiklikleri Risk almak istememek 6nemsememe
Ar-Ge departmani eksikligi Digerlerini izleme
Kendi kaynaklarimin olmamasi Devlet desteginin olmamasi
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2.6 Asagida is modeli inovasyonunun uygulanmasina katilan Kisileri nitelendiren Kisilik 6zelliklerinin bir
listesi bulunmaktadir. Sizin diisiincenize gore inovasyona yardimeci olacak en onemli 3 ozelligi isaretler
misiniz?

Acik gbriislii Yaratict Istekli Isbirligi Yapan Yenilik¢i Toplum Insani

Sorun Coziicii Etkin/Aktif Anlayishi Etkileyici Kisilik Iyi gdzlemci

Din,dil,irk,cinsiyet ayirt Etmeyen (esitlikci)

3. Sosyal inovasyon ile lgili Sorular

Sosyal inovasyon (sosyal yenilik), bireysel ihtiya¢larin karsilanmasinin yani sira yeni/ozgiin igbirliklerine yol
acan, toplumsal zorluklara ve sorunlara yenilikci yaklasimlar ile cevap veren bir siirectir (Kentsel ve toplumsal
sorunlarla bas edebilmek icin genclik programlar: yiiriitmek; kendi kendine yetebilen/siirdiiriilebilir yerlesim
alanlart olusturmak, afet aminda iletisimi kolaylastiracak uygulama gelistirmek, halk saglhiginin takibini
saglayacak uygulama gelistirmek, aile-¢ocuk iletisimini kuvvetlendirecek yenilik¢i organizasyonlarin
gelistirilmesi, vb.).

3.1 Yasadigimiz yerde yapilan bir sosyal inovasyona tamk oldunuz mu?
Evet Hayir

3.2 Cevabiniz evet ise bunlardan bahsedebilir misiniz?

3.3 Bildiginiz baska ulusal/uluslararasi sosyal inovasyon érnegi var n?
Evet Hayir

3.4 Cevabiniz evet ise bunlardan bahsedebilir misiniz?

3.5 Sizce sosyal inovasyonun amaci ve nedeni nedir? (Onemli oldugunu diisiindiigiiniiz 3 secenegi
isaretleyiniz.)

Finansal sonuglarin gergeklesmesi, kar Sosyal Refah

Kalitenin artirilmast Maliyetlerin diigtiriilmesi

Siire¢ gelistirme Cevre kirliligini azaltma

Yeni pazarlar kesfetme Yeni iirtin, hizmet ya da yontem olusturma
Enerji tiiketimini azaltma Rekabetgiligi artirma

3.6 Sizce sosyal inovasyon yapmaya tesvik eden 3 temel faktor nedir?
Yonetim destegi Isbirligine acik olma
Uzun vadede diisiinme Pazarin ve ¢evresel

Ar-Ge departmani degisikliklerin izlenmesi Risk alma istegi

Devlet destegi Yeni fikirlere, baskalarindan 6grenmeye agik olma
Kendi kaynaklari Uygun uzmanlik, bilgi
3.7 Sizce sosyal inovasyon yapmaya engel olan 3 ana faktor nedir?
Yonetim desteginin olmamasi Uzmanlik, bilgi eksikligi
Isbirligi yapmada isteksiz olma Kisa vadede diigiinme
Pazari ve ¢evresel degisiklikleri Risk almak istememek dnemsememe
Ar-Ge departmani eksikligi Digerlerini izleme
Kendi kaynaklarinin olmamasi Devlet desteginin olmamast
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3.8 Asagida sosyal inovasyonunun uygulanmasima katilan Kisileri nitelendiren kisilik 6zelliklerinin bir
listesi bulunmaktadir. Sizin diisiincenize gore inovasyona yardimei olacak en onemli 3 6zelligi isaretler
misiniz?
Acik gbriislii Yaratici Istekli Isbirligi Yapan Yenilikci Toplum Insani
Sorun Coziicii Etkin/Aktif Anlayisgh Etkileyici Kisilik Iyi gdzlemci

Din,dil,irk,cinsiyet ayirt Etmeyen (esitlik¢i)

4.1 Sizce sosyal alanda yapilan inovasyonlar hangi kurum/kuruluslar tarafindan gerceklesirse daha
yiiksek basar1 saglanir?

Sivil Toplum Orgiitleri ~ Ozel Kuruluslar Devlet Kuruluslart
4.2 Tiirkiye Cumhuriyeti Devleti’ni sosyal inovasyonlara verdigi katki yoniinden nasil degerlendirirsiniz?

(1: Devletimizin bu alana hi¢ yatirim yapmadigi goriisiindeyim. .. 5: Bu alanda biiyiik dl¢ekli ve yeterli diizeyde
yatirimlar yapildigini diisiiniiyorum.)

1 2 3 4 5

4.3 Giiniimiiz Tiirkiye’sinde kamusal alanda bir¢ok sosyal inovasyon uygulamasina imza atilmaktadir.
Bunlar hakkinda kendi farkindahginizi degerlendirir misiniz? (e-Devlet, e-Nabiz, e-Devlet, AYDES [Afet
Yonetim ve Karar Destek Sistemi], tarim hibe programlari, MHRS [Merkezi Hekim Randevu Sistemi],
vb.)

1: Yapilan sosyal inovasyonlar hakkinda higbir fikrim yok.

2: Birkagini duydum ama ne olduklarini bilmiyorum.

3: Birkagini duydum ve igerikleri hakkinda bilgi sahibiyim.

4: Birkagin1 duydum, igerigini biliyorum ve aktif kullanicistyim.

5: Kamusal alanda yapilan sosyal inovasyonlarin ¢ogunun farkindayim, bazilarinin aktif kullanicisiyim ve
yenilikleri yakindan takip ediyorum.

1 2 3 4 5

4.4 Sizce toplumsal refahin artisi icin Tiirkiye’nin en ¢cok hangi alanlarda inovasyona ihtiyaci var? (3 tane
seciniz.)

Saglik Geng Niifus Egitim Kadin Caligmalar1  Aile/Cocuk Yenilenebilir Enerji
Tarim/Hayvancilik Sanayi  Diger
4.5 Asagida yer alan tanimlara gore teknoloji kullaniminizi nasil degerlendirirsiniz?
Yeni teknolojilerin yaratimina katki saglar, yeni uygulama alanlari bulurum.
Yenilikleri hizlica kabul edip kullanmaya baslarim.
Yeniliklere kars1 biraz siipheci yaklagsam da toplumsal gelismeleri takip ederim.

Yeniliklere karsi slipheci yaklasirim ve genis kitleler tarafindan kullanildigindan emin olmadan kendim
kullanmaya baslamam.

Yenilikler kabul etmekte zorlanirim ve aligkanliklarimdan vazgegmem.

5.Bireyin Saghk Durumu ve E-Nabiz Kullanimu ile ilgili Sorular

5.1 Kronik bir hastahginiz var m?

Evet Hayir
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5.2 Ne siklikta saghk hizmeti aldiginiz1 belirtir misiniz?
Haftada 1 kez
Ayda 1 ya da daha fazla
3 ayda 1 ya da daha fazla
6 ayda 1 ya da daha fazla
5.3 Sosyal giivenceniz nedir?
SGK
Ozel Saglik Sigortasi
Diger
5.4 Saghk hizmetini almay tercih ettiginiz saghk kuruluslarin tercih sirasina gore belirtir misiniz? (En
cok tercih ettiginize 1, en az tercih ettidiniz 5 vererek doldurunuz).
Ozel hastaneler/poliklinikler
Devlet hastaneleri
Universite hastaneleri
Sehir hastaneleri
Aile hekimligi
5.5 E-Nabiz uygulamasindan haberiniz var mi?
Evet  Hayir
5.6 E-Nabiz uygulamasini nereden 6grendiniz?
TV reklamlar1
Gazete/dergi
Internet
Cadde/sokak ilanlar
Akraba/tanidik
Ziyaret ettigim saglik kurulusu ya da doktordan
Isim/meslegim geregi
Diger
5.7 E-Nabiz uygulamasini aktif kullaniyor musunuz?
Evet Hayir
5.8 Kullamiyorsaniz hangi siklikta kullandiginizi belirtir misiniz?

Haftada 1 kez

Ayda 1 ya da daha fazla
3 ayda 1 ya da daha fazla
6 ayda 1 ya da daha fazla

5.9 Kullanmiyorsamz asagidaki listeden neden kullanmadigimizi secer misiniz?
Veri giivenligi konusunda siiphelerim var.
Saglik sorunum yok.

Saglik durumumun takibini farkli kanallar ile yapmay1 tercih ediyorum. (Sonuglari elden almak, saglik
personeli ile yiiz yiize ve/veya telefon ile goriismek gibi)

Pratik ve kolay kullanimi oldugunu diistinmiiyorum.
Kullanim esnasinda yasadigim teknik sorunlar sistemin islerligine dair giivenimi sarsti.

Diger (belirtiniz).............ccovvieiieininnnnnn.
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5.10 Sizce E-Nabiz uygulamasi sayesinde elde ettiginiz ya da edebileceginizi diisiindiigiiniiz bireysel
faydalar1 onemine gore degerlendirir misiniz? (1: hi¢ bir énemi yok 2: biraz dnemli 3: orta seviyede
onemli 4:6nemli 5: ¢cok 6nemli)

- Randevu almak (1-5)
1 2 3 4 5
- Tahlil ve tetkik sonuglarini gérmek (1-5)
1 2 3 4 5
- Kisisel saglik gostergelerimi takip etmek (ilag hatirlatma, tansiyon, nabiz bilgisi, vb.) (1-5)
1 2 3 4 5
- Saglik bilgilerimin farkli saglik kuruluglari tarafindan erisilebilir olmasi (1-5)
1 2 3 4 5
- Saglik ge¢misimi istedigim zaman goriintiileyebiliyorum. (1-5)
1 2 3 4 5
- Gegmigs verilere erisim sayesinde doktor muayene siirem kisald. (1-5)
1 2 3 4 5
- Gegmis verilere erisim sayesinde tahlil ve tetkiklerin tekrarlanma orani azaldi.  (1-5)
1 2 3 4 5
- e-Nabiz uygulamasi saglik personelinin tan1 koymasina yardimci oluyor. (1-5)
1 2 3 4 5
- Doktorlar1 degerlendirebiliyorum. (1-5)
1 2 3 4 5

- E-Nabiz uygulamasini kullanmaya basladigimdan beri saglik kuruluslarini daha az ziyaret etmem gerekiyor. (1-
5)

1 2 3 4 5

5.11 E-Nabiz uygulamasini gelecekte kullanmaya devam etmeye ne kadar istekli oldugunuzu degerlendirir
misiniz? (1: Kesinlikle devam edecegim .. 5: Asla kullanmay1 diisiinmiiyorum.)

1 2 3 4 5

5.12 E-Nabiz uygulamasinin toplumsal refah ve halk sagh@ diisiiniildiigiinde saglayabilecegi katki
diizeyini degerlendirebilir misiniz? (1: Kkesinlikle cok faydali.. 5: hicbir olumlu etkisi olacagim
diisiinmiiyorum.)

1 2 3 4 5
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