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ÖZ 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, ergoterapi öğrencilerinin 3 boyutlu yazıcı teknolojisine yönelik tutum ve kabul 

düzeylerini değerlendirmek için geçerli ve güvenilir bir ölçüm aracı geliştirmektir. Gereç ve Yöntem: Ölçek 

geliştirme sürecinde Teknoloji Kabul Modeli temel alınarak literatür taraması yapıldı ve madde havuzu 

oluşturuldu. Uzman görüşleri ile maddeler düzenlendi, ardından pilot uygulama gerçekleştirildi. Çalışmaya 

katılan 114 ergoterapi öğrencisi sosyodemografik bilgi formu ve 3 Boyutlu Yazıcı Kabul Modeli Ölçeğini 

tamamlandı.  Ölçek yapı geçerliği Açımlayıcı Faktör Analizi (AFA) ve Doğrulayıcı Faktör Analizi (DFA) ile; 

güvenirliğini ise Cronbach's alpha iç-tutarlılık katsayısı ve test-tekrar testi ile değerlendirildi. Bulgular: Ölçek 

maddelerinin ortalama puan aralığı 1,84-4,29 olarak bulundu. AFA sonucunda ölçeğin üç faktörlü bir yapıya 

sahip olduğu belirlendi. DFA sonuçları ölçeğin iyi uyum sağladığını gösterdi (RMSEA=0,052; NNFI (TLI)=0,977; 

CMIN/DF=1,281; CFI=0,982). Cronbach’s alpha katsayısı 0,863 olarak bulundu ve ölçeğin yüksek iç tutarlılığa 

sahip olduğu görüldü. Alt faktörlere ilişkin test-tekrar test analizlerinde anlamlı düzeyde korelasyon saptandı: 

Algılanan Kullanışlılık (r=0,848; p<0,001), Algılanan Kullanım Kolaylığı (r=0,925; p<0,001) ve Kullanıma Yönelik 

Tutum ve Niyet (r=0,703; p<0,001). Tartışma: Elde edilen bulgular, geliştirilen 3 Boyutlu Yazıcı Kabul Modeli 

Ölçeği’nin, ergoterapi öğrencilerinin bu teknolojiye yönelik tutum ve kabul düzeylerini ölçmek amacıyla 

kullanılabilecek geçerli ve güvenilir bir araç olduğunu göstermektedir. 

Anahtar Kelimeler: 3 boyutlu yazıcı; Öğrenciler; Tutum; Yardımcı teknoloji. 

ABSTRACT 

Objectıves: The aim of this study was to develop a valid and reliable measurement tool to assess 

occupational therapy students' attitudes and acceptance levels toward 3D printer technology. Materials and 

Methods: Based on the Technology Acceptance Model, a literature review was conducted and an item pool 

was created during the scale development process. Items were revised based on expert opinions, and a pilot 

study was subsequently carried out. A total of 114 occupational therapy students completed a 

sociodemographic information form and the 3D Printer Acceptance Model Scale. The construct validity of 

the scale was evaluated using Exploratory Factor Analysis (EFA) and Confirmatory Factor Analysis (CFA); its 

reliability was assessed using Cronbach's alpha internal consistency coefficient and test-retest analysis. 

Results: The mean item scores ranged from 1.84 to 4.29. The EFA revealed a three-factor structure. The CFA 

results indicated a good model fit (RMSEA=0.052; NNFI/TLI=0.977; CMIN/DF=1.281; CFI=0.982). The 

Cronbach's alpha coefficient was calculated as 0.863, indicating high internal consistency. Significant 

correlations were found in test-retest analyses for the sub-factors: Perceived Usefulness (r=0.848; p<0.001), 

Perceived Ease of Use (r=0.925; p<0.001), and Attitude and Intention to Use (r=0.703; p<0.001). Conclusion: 

The findings indicate that the developed 3D Printer Acceptance Model Scale is a valid and reliable instrument 

for assessing occupational therapy students' attitudes and acceptance levels toward 3D printer technology. 
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Yardımcı teknoloji, “bireylerin bulundukları ortamda 

günlük yaşam aktivitelerini bağımsız olarak 

gerçekleştirmelerine yardımcı olan ekipman parçası veya 

ürün sistemi” olarak tanımlanmaktadır (Wright, 2004). 

Başta ergoterapi olmak üzere pek çok meslek grubu 

tarafından sunulan yardımcı teknoloji hizmetleri, bireyin 

değerlendirilmesini, uygun cihazın iş birliği içinde 

seçilmesini, cihazın satın alınmasını veya üretilmesini, 

kullanımının öğretilmesini ve bu süreçte destek 

verilmesini içerir (Asselin, 2014). Yardımcı teknoloji 

cihazları, satın alınabilen hazır raf ürünlerinden 

kişiselleştirilebilir çözümlere kadar geniş bir yelpazede 

çeşitlilik göstermektedir (Surendran, 2012). Ergoterapi de 

dahil olmak üzere birçok disiplin bu cihazların üretimi ve 

temini konusunda danışanlara destek vermektedir 

(Lancioni, Sigafoos, O'Reilly, & Singh, 2012; Moraiti, 

Vanden Abeele, Vanroye, & Geurts, 2015).  

      Son yıllarda, profesyonel destek almaksızın bireylerin 

kendi başlarına cihaz üretmelerini veya uyarlamalarını 

ifade eden “kendin yap (do-it-yourself)” yaklaşımı ön 

plana çıkmıştır. Bu bağlamda, lisans düzeyinden itibaren 

ergoterapistlerin raf ürünü cihazlara erişimin mümkün 

olmadığı durumlarda, yardımcı teknoloji cihazlarının nasıl 

temin edilebileceğine dair bilgi ve deneyim 

kazanmalarına yönelik çalışmalar yürütülmektedir 

(Benham, Bush, & Curley, 2022; Benham & San, 2020; K. 

Davis & Gurney, 2021; Wolf & McQuitty, 2011). Ayrıca 

son zamanlarda teknolojinin hızlı gelişimiyle birlikte, 

yardımcı teknolojilerin daha kolay erişilebilir ve uygun 

maliyetli bir şekilde üretilebilmesini sağlayan teknolojik 

gelişmelere olan ilgi de artmaktadır (Bagaria, Chaudhary, 

& Shah, 2015). Bu teknolojik üretim yöntemlerinden biri 

olan 3 boyutlu (3B) yazıcılar, kişiye özel yardımcı 

teknolojik cihazların tasarımında öne çıkan araçlardan biri 

haline gelmiştir (Prato & Britton, 2015; Simpson, 2021). 

      3B yazıcılar, dijital olarak tasarlanmış 3B modelleri 

somut fiziksel nesnelere dönüştürme imkânı sunmaktadır 

(Kadı ve ark., 2022). Ergoterapi alanında da kullanımı 

giderek yaygınlaşan 3B yazıcılar, “kendin yap” bakış ile 

yardımcı cihaz tasarlama ve baskılama imkânı 

sağlamaktadır. Ancak bu teknolojinin etkin biçimde 

kullanılabilmesi için ergoterapistlerin yeterli düzeyde 

teknik bilgi ve uygulama becerisine sahip olmaları 

gerekmektedir (Wolf & McQuitty, 2011). Bu bağlamda, 

ergoterapi öğrencilerinin 3B yazıcı teknolojisini tanıması 

ve deneyimlemesi üzerine çalışmalar hızla artmaktadır 

(Benham ve ark., 2022; Benham & San, 2020; K. Davis & 

Gurney, 2021). Teknolojinin hızla geliştiği günümüzde, 

ergoterapi öğrencilerinin mesleki eğitim süreçlerinde 3B 

yazıcılarla erken dönemde tanışmaları, bu teknolojiyi 

gelecekteki profesyonel yaşamlarında kullanmaya yönelik 

tutumlarını ve kabul düzeylerini etkileyebilmektedir 

(Değerli, Torpil, Pekçetin, & Pekçetin, 2024). Bu nedenle, 

kullanıcıların yeni teknolojileri kabullenmelerine yönelik 

algılarını anlamak bu teknolojilerin kullanım alanlarının 

belirlenmesine yardımcı olacaktır (Taherdoost, 2017). 

      Kullanıcıların teknolojiye yönelik kabulünü açıklamak 

amacıyla çeşitli kuramsal modeller geliştirilmiştir (Jacobs 

ve ark., 2019; Taherdoost ve ark., 2012). Bu modellerden 

biri olan Teknoloji Kabul Modeli, Davis tarafından 1986 

yılında geliştirilmiş ve sonraki yıllarda geniş çaplı 

kullanıma sunulmuştur (Davis, 1989). Teknoloji Kabul 

Modeli, teknoloji kabulü konusundaki araştırmalarda en 

yaygın kullanılan modellerden birisidir, farklı ülkelerde ve 

çeşitli teknolojik cihazlar için yapılan çok sayıda uyarlama, 

geçerlilik ve güvenilirlik çalışması yapılmıştır (Lee, Kozar, 

& Larsen, 2003; Roca, Chiu, & Martínez, 2006; Surendran, 

2012). Model, bireylerin yeni bir teknolojiye ilişkin 

tutumlarını ve kullanım niyetlerini; algılanan fayda ve 

kullanım kolaylığı değişkenleri üzerinden inceleyerek 

teknolojinin kabul edilip edilmeyeceğini öngörmeyi 

amaçlamaktadır (Erdem, 2011; Venkatesh & Davis, 2000). 

Kullanıcıların tutumlarını ve sistem kullanımını belirtmek 

için oldukça önemli bir model olarak kabul edilmektedir 

(King & He, 2006; Venkatesh & Davis, 2000). Ayrıca birçok 

çalışma modelin kültürel ve bireysel farklılıklar dikkate 

alınarak farklı teknolojilerde kullanımının genişletilmesi 

gerektiğini ifade etmektedir (Teo & Noyes, 2011; Tsai, 

Tsai, & Hwang, 2010).  Ergoterapistlerin ise Teknoloji 

Kabul Modeli çerçevesinde iletişim, sanal gerçeklik gibi 

teknolojileri kabul etme ve kullanmaya yönelik 

tutumlarını değerlendiren çalışmalar bulunmaktadır 

(Benham & San, 2020; Schaper & Pervan, 2007; Walker, 

2014). Ancak, Türkiye'de ergoterapi öğrencilerinin 3B 

yazıcı teknolojisine yönelik tutumlarını ve bu teknolojiyi 

kullanmaya ilişkin niyetlerini ölçebilecek bir ölçek henüz 

bulunmamaktadır. Bu bağlamda, bu çalışmanın amacı, 

ergoterapi lisans öğrencilerinin 3B yazıcı teknolojisine 

yönelik tutum ve kullanım niyetlerini değerlendirebilecek 

“3B Yazıcı Kabul Modeli Ölçeğini” geliştirmek ve bu 

ölçeğin geçerlilik ve güvenilirliğini incelemektir. 

 

GEREÇ VE YÖNTEM  

Bu çalışma, geçerlilik ve güvenilirlik analizlerini 

gerçekleştirmek amacıyla tek merkezli bir araştırma 

olarak tasarlanmıştır. Araştırma, Helsinki Bildirgesi’nde 

belirtilen etik ilkeler doğrultusunda yürütülmüş ve Sağlık 

Bilimleri Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik 

Kurulu’ndan etik onay alınmıştır (Onay No: 2022/17). 

Prosedür 

“3B Yazıcı Kabul Modeli Ölçeği”, ergoterapi öğrencilerinin 

3B yazıcı teknolojisine yönelik kabul ve tutum düzeylerini 

değerlendirmek amacıyla, araştırmacılar tarafından 

Teknoloji Kabul Modeli’nin üç ana kavramı olan 
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“Algılanan Kullanışlılık”, “Algılanan Kullanım Kolaylığı” ve 

“Kullanım Niyeti” göz önünde bulundurularak 

geliştirilmiştir. Ölçek, 3B yazıcı teknolojisinin terapi 

sürecine dahil edilmesinin hizmet kalitesine etkisi, bu 

teknolojiyi kullanmanın avantajları, öğrenme kolaylığı ve 

gelecekteki profesyonel yaşamda kullanımına ilişkin 

tutum ve niyetleri değerlendirmeyi amaçlamaktadır. 

      Bu kapsamda, teknolojiye yönelik tutum ve kabulü 

ölçen önceki çalışmalardan da yararlanılarak toplam 18 

maddeden oluşan bir madde havuzu oluşturulmuştur. 

Maddeler; kısa, net ve hedef kitlenin anlayabileceği 

biçimde, Türkçe dil bilgisi kurallarına uygun olarak 

hazırlanmıştır. Ardından, madde havuzu ergoterapi ve 

teknoloji alanında uzman kişiler tarafından kapsam 

geçerliği açısından değerlendirilmiş; uzman görüşleri 

doğrultusunda içerik açısından yetersiz bulunan 6 madde 

ölçekten çıkarılmıştır. Kalan 12 madde ile ölçeğin deneme 

formu oluşturulmuştur. 

      Ölçekte yer alan maddeler 6’lı Likert tipi bir 

değerlendirme ölçeğiyle puanlanmıştır. Katılımcılar her 

ifadeye yönelik görüşlerini “0 = Kesinlikle Katılmıyorum”, 

“1 = Katılmıyorum”, “2 = Kararsızım”, “3 = Biraz 

Katılıyorum”, “4 = Katılıyorum” ve “5 = Tamamen 

Katılıyorum” seçeneklerinden birini işaretleyerek 

belirtmiştir. 

 

Katılımcılar ve Veri Toplama Aracı 

Bu çalışmanın katılımcılarını, ergoterapi lisans 

bölümlerinde eğitim gören 114 öğrenciden 

oluşturmuştur. Katılımcıların dahil edilme kriterleri; (1) 

lisans eğitimi süresince “Yardımcı Teknoloji” dersini almış 

veya almakta olmak ve (2) bu ders kapsamında 3B yazıcı 

teknolojisi hakkında bilgi sahibi olmak olarak 

belirlenmiştir. Araştırmaya katılma konusunda gönüllü 

olan katılımcılar aydınlatılmış onam formunu 

tamamlamıştır. Katılımcılar yaş, cinsiyet, sınıf gibi bilgiler 

içeren sosyodemografik formu ve 3B Yazıcı Kabul Modeli 

Ölçeği’ni tamamlanmıştır. 

      Geliştirilen ölçek için hazırlanan pilot form, 

araştırmanın dahil edilme kriterlerini karşılayan 20 

ergoterapi öğrencisine uygulanmıştır. Pilot uygulama 

sürecinde katılımcılardan, ölçek maddelerini anlaşılırlık, 

dil bilgisi uygunluğu ve anlam bütünlüğü açısından 

değerlendirmeleri istenmiştir. Veri toplama sürecinde, 

öğrencilerin olası sorularına yanıt vermek amacıyla 

araştırmacılar fiziksel olarak dersliklerde bulunmuş ve 

süreci yerinde takip ederek katılımcıların sorularını 

yanıtlamışlardır. 

 

İstatistiksel Analiz 

Elde edilen veriler, SPSS 23 ve AMOS 23 paket 

programları kullanılarak analiz edilmiştir. Verilerin normal 

dağılıma uygunluğu Shapiro-Wilk testi ve histogram 

grafikleri ile değerlendirilmiştir. Sayısal değişkenler için 

ortalama ve standart sapma, kategorik değişkenler için 

ise frekans ve yüzde değerleri kullanılarak tanımlayıcı 

istatistikler hesaplanmıştır. Ölçeğin geçerliliği 

kapsamında hem açımlayıcı faktör analizi (AFA) hem de 

doğrulayıcı faktör analizi (DFA) uygulanmıştır. AFA’da 

faktör çıkarma yöntemi olarak Temel Bileşenler Analizi 

kullanılmış ve Oblimin rotasyonu tercih edilmiştir. Faktör 

yükü 0,40’ın üzerinde olan maddeler analizde 

tutulmuştur. Faktör yapısının doğrulanması amacıyla 

yapılan DFA’da, modelin orijinal yapı ile uyum gösterip 

göstermediği test edilmiştir. Modelin uyum iyiliği; 

Tahminin Ortalama Karekök Hatası (RMSEA), 

Normlaştırılmamış Uyum İndeksi (NNFI/TLI), 

Karşılaştırmalı Uyum İndeksi (CFI), Artımlı Uyum İndeksi 

(IFI) ve Ki-kare uyum testi (CMIN/DF) uyum indeksleri 

kullanılarak değerlendirilmiştir. Ölçeğin güvenilirliği ise 

Cronbach's alpha iç tutarlılık katsayısı ve test-tekrar test 

yöntemi ile incelenmiştir. Cronbach’s alpha değerleri; 

<0,60 “Kabul edilemez”, 0,60–0,79 “Kabul edilebilir”, 

0,80–0,89 “Yüksek” ve ≥0,90 “Mükemmel” olarak 

yorumlanmıştır (Ercan & Kan, 2004). 

 

BULGULAR  

Ölçek maddelerine verilen puanların ortalaması 1,84 ile 

4,29 arasında değişmektedir. Normal dağılıma uygunluk 

değerlendirmesi kapsamında, Skewness ve Kurtosis 

değerlerinin –2 ile +2 aralığında olması beklenmektedir 

(Tabachnick, Fidell, & Ullman, 2013). Yapılan analizler 

sonucunda, elde edilen verilerin Skewness-Kurtosis 

değerlerinin bu kabul edilebilir aralıkta yer aldığı 

belirlenmiştir (Tablo 1). 

Yapı Geçerliliğine Ait Bulgular 

Madde analizi sonucunda, 12 maddeden oluşan ölçeğin 

güvenilirlik katsayısı (Cronbach's alpha) 0,863 olarak 

hesaplandı. Cronbach's alpha değerleri tek tek 

incelendiğinde herhangi bir madde çıkarılması halinde 

bile ölçeğin güvenirlik katsayısının 0,846-0,860 arasında 

değişebileceği belirlenmiştir. Ölçeğin faktör yapısı 

incelenmeden önce örneklem hacminin faktör analizi için 

yeterliğini belirlemek amacıyla yapılan Kaiser-Meyer-

Olkin (KMO) Analizi ve Bartlett Küresellik Analizi 

uygulanmıştır. KMO˃0,6; Bartlett Testi için p˂0,05 

değerleri geçerli olarak kabul edilmiştir. Analiz sonrası 

KMO değeri 0,854, Bartlett Testi p<0,001 olarak 

bulunmuştur. Bu bulgular örneklem yeterliğinin faktör 

analizi için uygun olduğunu göstermiştir. 

Açımlayıcı Faktör Analizine Ait Bulgular 

Faktör analizi uygunluğuna ilişkin varsayımlar 

sağlandıktan sonra ölçeğin alt faktörlerini belirlemek için 
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AFA yapılmıştır. Ölçeğin 3 faktörde  toplandığı 

belirlenmiştir. Eğik döndürme yöntemi sonrası ile 

faktörlere ait bulgular elde edilmiştir (Tablo 2).  

 

 

 

Üç faktöre sahip ölçeğin alt faktörleri Algılanan 

Kullanışlılık, Algılanan Kullanım Kolaylığı ve Kullanmaya 

Yönelik Tutum ve Niyet olarak adlandırılmıştır. 

 

 

Tablo 1. 3 Boyutlu Yazıcı Kabul Modeli Ölçeği Tanımlayıcı Özellikleri 

  Madde Ortalama  
(SS) 

Skewness 
Kurtosis 

Algılanan 
Kullanışlılık 

1.  Ergoterapistlerin yaptıkları tedavi içeriğinde 3 boyutlu yazıcıları 
kullanmaları verdikleri hizmetin kalitesini arttıracağını düşünüyorum. 

4,01  
(0,90) 

-1,168 
2,772 

2.  Ergoterapistlerin tedavi sürecinde 3 boyutlu yazıcıları kullanmaları 
danışanların okupasyonel performansını artıracağını düşünüyorum. 

4,00 
(0,85) 

-0,688 
0,495 

3.  3 boyutlu yazıcı kullanmanın avantajlarının dezavantajlarına göre 
daha fazla olduğunu düşünüyorum. 

3,82 
(0,87) 

-0,539 
-0,239 

4.  Genel olarak, ergoterapistlerin 3 boyutlu yazıcı kullanmalarının bir 
avantaj olduğunu düşünüyorum. 

4,01  
(0,89) 

-0,958 
0,862 

Algılanan 
Kullanım 
Kolaylığı 

5.  3 boyutlu yazıcı kullanımını öğrenmenin kolay olduğunu 
düşünüyorum. 

2,32  
(1,28) 

0,254 
-0,489 

6.  3 boyutlu çizimin nasıl yapılacağını öğrenmenin kolay ve anlaşılır 
olduğunu düşünüyorum. 

1,84  
(1,22) 

0,620 
0,229 

7.  Ergoterapistlerin 3 boyutlu yazıcıların kullanımını öğrenmelerinin 
kolay olduğunu düşünüyorum. 

2,17  
(1,28) 

0,142 
-0,615 

8.  3 boyutlu yazıcıları uzman yardımı olmadan kullanmanın mümkün 
olacağını düşünüyorum. 

2,07  
(1,31) 

0,250 
-0,514 

Kullanmaya 
Yönelik 
Tutum 

9.  Ergoterapistlerin 3 boyutlu yazıcıları kullanmasının iyi bir fikir 
olduğunu düşünüyorum. 

4,07  
(1,00) 

-1,338 
2,285 

10.  Geleceğin ergoterapisti olarak 3 boyutlu yazıcı kullanma fikrini 
seviyorum. 

4,28  
(0,82) 

-1,013 
0,449 

11.  Gelecekteki çalışma hayatımda, gerekli kaynaklar sağlanırsa, 3 
boyutlu yazıcıları kullanırım. 

4,29  
(0,77) 

-0,959 
0,543 

12.  Ergoterapistlere 3 boyutlu yazıcıları kullanmaları gerektiğini tavsiye 
edeceğim. 

4,16  
(0,88) 

0,543 
-0,027 
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Tablo 2. Açımlayıcı Faktör Analizi Sonrası Dönüştürülmüş Bileşenler Matrisi 

Maddeler Faktör 1 

Kullanmaya Yönelik Tutum 

Faktör 2 

Algılanan Kullanım Kolaylığı 

Faktör 3 

Algılanan Kullanışlılık 

Madde 10 0,845   

Madde 11 0,805   

Madde 12 0,787   

Madde 9 0,785   

Madde 6  0,920  

Madde 7  0,890  

Madde 5  0,833  

Madde 8  0,719  

Madde 3   0,845 

Madde 4   0,760 

Madde 2   0,754 

Madde 1   0,693 

Doğrulayıcı Faktör Analizi ile İlgili Bulgular 

Çoklu doğrusal bağlantı, DFA’ya uygunluğunu 

değerlendirmek için doğrusal regresyon analizi 

kullanılarak incelenmiştir. Tolerans değerinin 0,2'den 

büyük ve VIF değerinin 10'dan küçük olduğu belirlemiştir 

ve bu durum çoklu doğrusal bağlantı olmadığının  

 

göstergesi olarak kabul edilmiştir. Elde edilen bulgular 

incelendiğinde RMSEA, CMIN/DF, NNFI (TLI) ve CFI 

değerlerinin iyi uyum aralığında olduğu gözlenmektedir 

(RMSEA=0,052, NNFI (TLI)= 0,977, CMIN/DF = 1,281 ve CFI 

= 0,982) (Tablo 3). 

 

 

Tablo 3. Ölçeğin Hesaplanan Uyum İndeksi Değerleri 

Uyum Ölçüleri İyi Uyum Kabul Edilebilir Uyum Gözlenen Değer 

RMSEA 0 ≤ RMSEA ≤ 0,05 0,05 <RMSEA ≤ 0,08 0,052 

CMIN/DF 0≤CMIN/DF≤2 <5 1,281 

CFI 0,97≤CFI≤1,00 0,95≤CFI≤0,97 0,982 

NNFI (TLI) 0,95 ≤ NNFI (TLI) ≤ 1,00 0,90 ≤ NNFI (TLI) ≤ 0,95 0,977 

 

Şekil 1. Doğrulayıcı Faktör Analizi Sonucunda Elde Edilen Path Diyagramı 

 

F1: Algılanan Kullanışlılık; F2: Algılanan Kullanım Kolaylığı; F3: Kullanmaya Yönelik Tutum ve Niyet  
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Test-Tekrar Test Bulguları 

Örneklem grubunda yer alan öğrencilerden 50 öğrenciye 

ikinci kez ölçek uygulanmıştır. Her bir alt faktör için 

yapılan analiz sonucunda hem Pearson korelasyon  

katsayısı hem de ICC değerleri 0,70 ve üzerinde 

bulunmuştur.   

 

Tablo 4. Test-Tekrar Test Bulguları 

 Cronbach's 
alpha 

ICC r p 

Algılanan Kullanışlılık 0,918 0,918 0,848 <0,001 
Algılanan Kullanım Kolaylığı 0,960 0,952 0,925 <0,001 
Kullanmaya Yönelik Tutum ve Niyet 0,822 0,823 0,703 <0,001 

 

TARTIŞMA VE SONUÇ 

Bu çalışma, ergoterapi öğrencilerinin 3B yazıcı 

teknolojisine yönelik tutumlarını değerlendirmek 

amacıyla geliştirilen 3 Boyutlu Yazıcı Kabul Modeli 

Ölçeği'nin geçerlilik ve güvenilirliğini ortaya 

koymaktadır. Ölçek, literatürdeki daha önce yapılan 

çalışmalarda da kullanılan Teknoloji Kabul Modeli’nin üç 

temel faktörü olan Algılanan Kullanışlılık, Algılanan 

Kullanım Kolaylığı ve Kullanıma Yönelik Tutum ve Niyeti 

temel alarak yapılandırılmış ve analiz sonuçları bu yapıyı 

doğrulamıştır.  

      Literatürdeki çalışmalara bakıldığında Gürer ve 

arkadaşlarının (2019) öğretmen adaylarının 3B 

yazıcıların kullanımına yönelik tutumlarını 

değerlendirmek için geliştirdikleri ölçek çalışmasında 

bizim çalışmamıza benzer şekilde kullanmaya yönelik 

niyet, algılanan kullanışlılık ve kullanım kolaylığını temel 

alan üç faktörde yapılandırmışlardır. Ayrıca 3B yazıcıya 

ilişkin olumlu tutumların bu farktörler ile ilişkili 

olduğunu da saptamışlardır (Gürer ve ark., 2019).  

      Ölçeğin güvenilirlik analizleri incelendiğinde, 

Cronbach's alpha katsayısı yüksek iç tutarlılığı 

göstermektedir. Alt ölçekler bazında yapılan test-tekrar 

test analizleri, özellikle algılanan kullanım kolaylığı ve 

algılanan kullanışlılık için oldukça yüksek korelasyonlar 

göstermektedir. Bulgular, Davis’in (1989) modelinde 

tanımlanan yapılarla tutarlı olup geliştirmiş olduğumuz 

ölçeğin yalnızca anlık değil, zamana yayılmış tutum 

değerlendirmelerinde de kullanılabilecek nitelikte 

olduğu sonucunu ifade etmektedir. Ayrıca elde edilen 

sonuçlar özellikle eğitim ve sağlık gibi kullanıcı merkezli 

alanlarda geliştirilen Teknoloji Kabul Modeli temelli 

ölçeklerle de benzeşmektedir (Açıkgül & Şad, 2020; 

Gagnon et al., 2012) 

      Günümüzde sıklıkla yeni teknolojilerle 

karşılaşılmakta ve bu teknolojilere ayak uydurmaya 

çalışılmaktadır (Yuran & Yavuz, 2021).  Bu durum 

insanların yeni teknolojileri ne kadar benimsediklerinin 

belirlenmesi gerektirdiği sonucunu ortaya koymaktadır 

(Alharbi & Drew, 2014). Bu amaçla geliştirilen ölçekler 

arasında, Teknoloji Kabul Modeli temelli ölçeklerin 

katılımcıların gelecekteki tutumlarını öngörmede güçlü 

ve etkili araçlar olduğu literatürde sıklıkla 

vurgulanmaktadır. (King & He, 2006). Ayrıca Teknoloji 

Kabul Modeli Ölçeğinin kullanıldığı çalışmalarda 

örneklem grubunun genel olarak öğrenciler olduğu da 

ifade edilmektedir (Holden & Karsh, 2010; Kim & Park, 

2012). Bu bilgiler göz önüne alındığında geliştirmiş 

olduğumuz ölçeğin, Davis (1989) tarafından ortaya 

konulan Teknoloji Kabul Modeli'ni temel alması ve 

ergoterapi öğrencilerinin teknolojiye yönelik algılarını 

ölçmeyi hedeflemesi, ölçeğin araştırma dünyasında 

kullanılabilecek güçlü ve geçerli bir araç olma 

potansiyelini artırmaktadır (Davis, 1989). Yapı geçerliliği 

kapsamında elde edilen yüksek uyum indeksleri ile 

birlikte Cronbach’s alpha katsayısı, ölçeğin yalnızca 

ergoterapi öğrencilerinin teknoloji kabul düzeylerini 

değerlendirme açısından değil, aynı zamanda gelecekte 

çok merkezli çalışmalarda kullanılabilecek evrensel bir 

ölçme aracı olabileceğini göstermektedir. 

      Sonuç olarak, bu çalışma, ergoterapi eğitiminde 

teknolojik yeniliklerin kabulüne yönelik önemli veriler 

sunmakta ve 3B yazıcı gibi yenilikçi üretim araçlarının 

mesleki eğitimde yer almasına bilimsel bir temel 

sağlamaktadır. Ancak çalışmanın en önemli sınırlılığı, 

örneklem grubunun yalnızca tek bir devlet 

üniversitesinden seçilmiş olmasıdır. Buna karşın, bu 

öğrencilerin eğitim programlarında 3B yazıcılara dair 

içeriklerle karşılaşmış olmaları, çalışmanın güçlü 

yönlerinden biridir. Gelecekte, farklı üniversitelerdeki 

ergoterapi öğrencilerinin de dahil edildiği çalışmalarla 

ölçeğin kapsamı genişletilerek genellenebilirliği ve 

bilimsel geçerliliği daha da güçlendirilebilir. 
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