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Hasta beklentilerini yonetme becerisi dlceginin
geligtirilmesi: gecerlik ve giivenirlik calismasi
Ahmet MiCOOGULLARI, Bahar AYBERK, Ufuk AKBAS

Amag: Bu calismanin amaci, fizyoterapistlerin hasta beklentilerini yonetme becerilerini belirlemek iizere kullanilabilecek
Hasta Beklentilerini Yonetme Becerisi Olcegi'ni (HBYBO) gelistirmekti.

Yontem: Gelistirilen dlcegin yapi gecerligi, 286 kisilik veri faktor analitik tekniklerle; test - tekrar test giivenirligi 50 kisilik
veriden; uyum gecerligi ise iletisim Becerileri Olcegi (iBO) kullanilarak 45 fizyoterapistten elde edilen verilerden korelasyon
analizi ile incelendi.

Bulgular: Analizler sonucunda, dokuz maddeden olusan HBYBO'niin, toplam varyansin % 49.46’sini aciklayan iki faktorlii
yapiya sahip oldugu goriildii. Dogrulayici faktdr analizi sonuglan model - veri uyumunun saglandigi gosterdi. HBYBO ve iBO
puanlan arasinda 0.33-0.57 arasinda degisen korelasyonlarin bulundugu gériildii. Giivenirlik katsayilarn 0.53-0.96 arasinda
degismekteydi.

Sonug: HBYBO'niin, fizyoterapistlerin hasta beklentilerini yénetme becerilerini 6lcmede yeterli gecerlik ve giivenirlige sahip
oldugu goriildii.

Anahtar kelimeler: Fizyoterapist, Psikometri, Temel Bilesen Analizi, Tarama ve Anketler.

Development of ability of the Managing Patient Expectation Scale:
avalidity and reliability study

Pumose: The purpose of the present study was developing a scale that can be used for measuring physiotherapists’ ability to
manage patient expectations.

Methods: Construct validity of Ability of Managing Patient Expectations Scale (AMPES) was investigated by principal
component analysis and confirmatory factor analysis on 286 physiotherapists (PTs) sample, test - retest reliability was
investigated on 50 PTs and concurrent validity was investigated using Communication Skills Scale (CSS) on 45 PTs.

Results: It was seen that AMPES consists of nine items and extracts 49.46% of the total variance. The results of confirmatory
factor analysis showed that model - data fit is achieved. There were significant correlations between AMPES and CSS, ranging
from 0.33 to 0.57. Reliability coefficients vary between 0.53-0.96.

Conclusion: AMPES has satisfactory psychometric properties for measuring the physiotherapists’ ability of managing patient
expectations.
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en iyl sonuca en kisa siirede ulagmalarini
saglamak i¢cin c¢ok sayida zorluklarla
karsi karsiya kalmaktadir. Bu zorluklar
arasinda yer alan psikososyal parametrelerin,
fizyoterapi uygulamalarmnin sonucunu o6nemli
derecede etkileyecegi konusunda fikir birligi
vardir. Hasta beklentileri, psikososyal konular
arasinda onemli yer tutmaktadir. Hasta
beklentilerinin  karsilanmasi  memnuniyet
duygusunun en 6nemli parametrelerindendir.
Genellikle hastalar tedaviden beklentilerini
kargilamadigi i¢in memnun degildir.1-3
Beklentiler ve klinik sonuglar arasindaki

Fizyoterapistler, tedavi ettikleri hastalarin

iligkiyi degerlendiren birgok calisma
mevcuttur. Yapilan g¢alismalarda iyl kurulan
fizyoterapist-hasta ligkisi ile hasta
beklentilerinin yonetilmesinin mimkiin

oldugunu, fizyoterapistler tarafindan yonetilen
bu beklentilerin tedavi sonrasindaki hasta
memnuniyeti agisindan daha 1iyi sonuglar
verebildigini belirtmektedir.45

Akupresir bantlarinin, kemoterapi
kaynakli bulantilar1 rahatlamasini saglayacagi
yoniinde beklentileri yiiksek olan hastalar,
beklentilerin diisik oldugu gruba gore daha
yiksek  diizeyde rahatlama  sagladigini
bildirmistir.6 Benign prostat hipertrofisi olan
hastalardan, ameliyat sonrasi olumlu
beklentileri olan hastalarin olumsuz
beklentilere sahip hastalara goére ameliyat
sonrasinda kendilerini daha iyi hissettiklerini
bildirmiglerdir.” Eklem artroplastisinden sonra
fonksiyonel beceri ile iyilesme beklentilerinin
iligkili oldugu bulunmustur.8

Baz1 fizyoterapistler hasta beklentilerini
anlama konusunda i¢géri gelistirebilirken,
bazilar bu konuya yeterince
egilmemektedirler. Beklentileri anlama ve
yonetme rehabilitasyona uyumu artirabilir,
iyilesme ve iyimserligi tesvik edebilir, bu
sayede uzun vadeli sonuglari iyilegtirebilir. Bu
nedenle hangi hastalarin ne gibi beklentilere
sahip oldugunu belirlemek ve buna gore
davranmak, hasta memnuniyetini arttirmak

isteyen  klinisyenler  agisindan  oldukga
onemlidir.

Bu arastirmada, fizyoterapistlerin hasta
beklentilerini yonetme becerisini 6lgmede

kullanilabilecek gegerli ve giivenilir bir 6lgme
aracinin gelistirilmesi amaclanda.

YONTEM

Caligma gruplari

Yap:1 gegerliginin incelendigi ¢alisma
grubunda yer alan 286 katilimcimnin 173U
kadin, 113’4 ise erkekti ve yaslar1 20 ile 63
arasinda degismekteydi. Kline ve digerleri,
faktér analizinde givenilir sonuglarin elde
edilebilmesi i¢in mutlak 6l¢iite gore Grneklem
buytkliginin 200, bagil o6l¢lite gore ise de
madde sayisinin en az on kati olmasini
onermektedir. Buna goére, arastirmada ulasilan
kigi sayisinin yeterli oldugu sdylenebilir.®
Katilimcilar 06zel egitim ve rehabilitasyon
merkezi (n=86), saglikli yasam merkezi (n=10),
6zel hastane (n=38), iiniversite hastaneleri
(n=40), kamu hastaneleri (n=44), tip merkezi
(n=26) ve multipl skleroz dernegi, spor kuliibii,
gebe sagligi merkezi ve huzurevi gibi diger
kurumlarda gorev yapmaktaydi (n=42). Faktor
analizinin test tekrar test gilivenirliginin
belirlendigi ve yaglari 22-49 arasinda degisen
ikinci gruptaki 50 katilimcinin 25’1 kadin, 2571
erkekti. Uyum gegerligi kapsaminda Iletisim
Becerileri Olgegimnin (IBO) uygulandig: tigiincii
gruptaki katilimcilarin yaslar1 22-42 arasinda
degismekteydi ve 23U kadin, 22’si erkekti.
Calisma i¢in Hasan Kalyoncu Universitesi
Saghik Bilimleri Yiiksekokulu Girigsimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu'ndan onay
alinmigtir (Karar No: 2017/01 - 07.02.2017).

Veri toplama araglari:

Hasta Beklentilerini Yoénetme Becerisi
Olcegi (HBYBO): Olgegin gelistirilme siirecinde
Erkus tarafindan 6nerilen islem adimlar: temel
referans olarak dikkate alindi.1® Bu kapsamda,
hasta beklentilerini yonetme becerisinin
kavramsallastirilmas1 amaciyla genelde saglik
ve Ozelde fizyoterapi alaninda yapilmis olan
ilgili galigmalar incelendi ve kavramsal cerceve
olusturulmaya c¢aligildi.46® Bu siiregte, hasta
beklentilerini yonetme becerisinin gostergesi
olabilecegi dusuniilen toplam 77 ifade
arastirmacilar tarafindan hazirlanda.
Incelemeler sonucunda bazi maddelerin amaca
uygun o6l¢gme yapabilme derecelerinin diisiik
olmasi veya baska degiskenleri baskin bir
sekilde  6lgme  gerekcelerine  dayanarak
havuzdan ¢ikarilmasina karar verildi. Bu iglem
sonrasinda madde havuzunda 22 ifade kald.
Olgegin nihai formu ve &lgekte yer alan
maddelere ait faktor yiikleri Tablo 1 ve 2'de
verildi.
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Bir sonraki asamada, yonerge ve Kkisisel
bilgi formu eklendikten sonra kalan maddeler,
fizyoterapi ve rehabilitasyon ve dlgme-
degerlendirme alanlarindan ikigser uzmanin
goriisine sunularak o6l¢ilmesi amaglanan
kavrami o6lcme giici (kapsam gecerligi) ve
6lcme araci gelistirme ve tasarim (goriiniis
gecerligi) ilkelerine uygunluk acisindan elestiri
ve dizeltme onerileri alindi. Sonrasinda taslak
form, fizyoterapi alaninda gorev yapmakta olan
8 kisiye 6n deneme uygulamasi kapsaminda
sunulmustur ve farkli algilanan maddeler daha
acik bir gekilde ifade edilmeye c¢aligilda.
HBYBO’de yer alan maddeler 1-5 arasinda
puanlanda.

ﬂef@isim Becerileri Olgegi (IBO),
HBYBOniin uyum gegerligini incelemek
amaciyla arastirmacilardan izin alinarak

kullanildi. IBO, 25 madde icermektedir ve dort
faktorlic (iletisim ilkeleri ve temel beceriler,
kendini ifade etme, etkin dinleme ve sozel
olmayan iletisim, iletisim kurmaya isteklilik)
bir yapiya sahiptir.!! IBO'niin bu arastirmada
elde edilen Cronbach a katsayilari sirasiyla
0.72, 0.40, 0.79, 0.74 ve tiim dlgek i¢in 0.90’d1r.

Istatistiksel analiz

HBYBOniin yap1 gecerligi kapsamindaki
incelemeler varimax dik déndiirme yéntemine
dayal1 temel bilesenler analizi (TBA) ile
gerceklegtirildi. Ulagilan model birinci diizey
Dogrulayica Faktor Analizi (DFA) ile incelendi.
Uyum gegerligi kapsamimnda HBYBO puanlar:
ile IBO puanlar: arasindaki iligkinin ve test -
tekrar test glivenirliginin belirlenmesinde
Pearson momentler ¢arpimi  korelasyon
katsayist ile smif ici korelasyon katsayis1 (ICC)
kullanildi. Alt boyutlar i¢in maddelerin ayirt
edicilik degerleri diizeltilmis madde - toplam
puan  korelasyonu  tizerinden incelendi.
HBYBO'niin i¢ tutarliligi, Cronbach o katsayis
ve Olgek maddelerinin faktor ytklerinin egit
olmadigi durumlarda kullanilmas1 oOnerilen
McDonald o katsayilari ile incelendi.1213

Analizlerden o6nce u¢ degerler, standart z
puanlar1 iizerinden incelendi ve [3, +3] aralig1
diginda kalan satirlar c¢ikarildi. Arastirmada
kayip veri bulunmamaktadir. Istatistiksel
analizlerde anlamlilik diizeyi olarak 0.05 esas
alinda.

BULGULAR

Verilerin faktér analizi i¢in uygunlugu
Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) katsayis1  ve
Bartlett kuresellik testi ile incelendi. KMO
katsayisinin  0.802 ve Bartlett kiiresellik
testinin anlaml oldugu gorildi (x2=518,741;
p<0.01).

Analizin ilk agsamasinda, 6zdegeri 1’den
buyuk olan yedi faktériin bulundugu ve bu
faktorlerin toplam varyansmm % 56.79unu
acikladig1 belirlendi. Paralel analiz sonuglari
ve ¢izgl grafigi incelenerek faktor sayisinin iki
ile sinirlandirilmasinin uygun olacagina karar
verildi.14 En dustk faktér yik degeri olarak
0.40 esas alindi. Varimax dik déndiirme iglemi
sonrasinda farkli faktorler altindaki yuk
degerleri arasindaki farki 0.10’dan kii¢iik olan
bir madde (madde 19) ve diisiik faktor yiikiine
sahip olan maddeler ol¢ekten cikarildi. TBA
sonuclar1 ve madde - toplam korelasyonlari
Tablo 1’de verildi. Aym1 faktor altinda yer alan
maddeler incelenerek faktorler
isimlendirilmeye c¢alisildi ve birinci faktorin
“Beklentilerin desteklenmesi”, ikinci faktorin
“Beklentilerin bastirilmas1” seklinde
isimlendirilmesinin uygun olacagi diistinildd.

DFA ile elde edilen t degerlerinin 5.46-
12.36 araliginda degistigi, diger bir deyisle
modelden c¢ikarilmasi gereken maddenin
bulunmadigr  gorildia.’s HBYBOmin  iki
faktorli yapisina iligkin standardize edilmig
katsayilar Sekil 1’de verildi.

DFA ile elde edilen indeksler
incelendiginde x%/sd=2.80, Kok ortalama kare
yaklasim hatas1 (RMSEA)=0.08, GFI=0.94,
CFI=0.94, NFI=0.91, RMR=0.03, SRMR=0.07
degerlerinin literatiirde 6nerilen sinir degerleri
kargiladig: gortilmektedir.15.16-19

HBYBO ile IBO faktor ve toplam puanlar:
arasindaki iliskiler Tablo 3de verildi.
HBYBO'’yi olusturan iki faktoriin yedi - on giin
araliginda tekrarli uygulamalarindan elde
edilen puanlar1 arasindaki Pearson ve ICC
korelasyon katsayilari1 sirasiyla “beklentilerin
desteklenmesi” faktori icin 0.96 (p<0.01) ve
0.96 (p<0.01), “beklentilerin bastirilmas1”
faktori icin 0.73 (p<0.01) ve 0.71 (p<0.01) ve
toplam puanlar icin 0.91 (p<0.01) ve 0.91
(p<0.01) oldugu goriildii. Cronbach a ve
McDonald ® katsayilar1 sirasiyla 0.76, 0.53,
0.73 ve 0.76, 0.59, 0.75 diizeyindedir.
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Sekil 1. Hasta Beklentilerini Yonetme Becerisi Olcegi'ne ait
standardize edilmis katsayilar.

TARTISMA

Bu calismada, Erkus tarafindan onerilen
Olcek gelistirme adimlar1 dikkate alinarak,10
HBYBO'niin gelistirilmesi ve psikometrik
ozelliklerinin belirlenmesine ¢aligildi.

Tek faktorlii dlgeklerde agiklanan varyans
oraninin %30 civarinda olmasi kabul edilebilir
iken cok faktorli olceklerde bu oranin faktor
sayisina bagli olarak daha yiksek olmasi
gerektigi ifade edilmektedir.20 HBYBO'yi

Tablo 1. Hasta Beklentilerini Yonetme Becerisi Olgegi maddeleri.

olusturan 1iki faktérin acikladigr toplam
varyans oranit % 49.46’dir. Bu oranin iki
faktorli bir 6lgme araci i¢in yiksek diizeyde
sayilabilecegi soylenebilir.

Alpar, ICC  katsayisinin  0.80-0.89
araliginda olmasi halinde testin orta, 0.90mn
lzerinde olmasi1 yiiksek derece gilivenilir;
Cronbach a katsayisinin 0.50-0.59 araliginda
olmas1 halinde dusik, 0.60-0.79 arasinda
olmas1 halinde ise testin olduk¢a gilivenilir
oldugunu ifade etmektedir.2! Tkinci faktér icin
Cronbach a degerinin dusik  oldugu
gorulmugstiir. Cronbach a katsayisinin, 6lgme
aracinda yer alan maddelerin tutarliligi ve
sayisi ile yakindan ilgili oldugu ve ikinci faktor
altina ¢ maddenin bulundugu dikkate
alinirsa, bu degerin disiik olmasinin kabul
edilebilir bir durum séylenebilir.

Sonug olarak, HBYBO'niin
fizyoterapistlerin hasta beklentilerini yonetme
becerilerinin  belirlenmesinde  kullanilmaya

uygun psikometrik o6zelliklere sahip bir Glgme
aract oldugu  soylenebilir. HBYBO’den
alinabilecek puanlar 9-45 arasinda
degigebilmektedir. Olgekten digerlerine gére
daha yiiksek puan alan fizyoterapistlerin hasta
beklentilerini yonetme becerisi daha yiiksektir.
Bu c¢alisma kapsaminda, hangi puanin
beklentileri  karsilamada  yeterli  kabul
edilebilecegi yoniinde bir inceleme yapilmadi.
HBYBO kullanilarak bireysel ya da grup
kargilagtirmalar1 ya da normatif calismalar
gerceklestirilebilir. Stuphesiz, hasta
beklentilerini  yonetme  becerisi, sadece
fizyoterapi alanina 6zgi bir beceri degildir.

Madde 1. Hastanin deger ve isteklerine 6nem veririm.

Madde 2. Hasta ile giiven iliskisi kurmaya caligirim.

Madde 3. Tedavi siirecindeki ilerlemeyi somut kanitlarla hastaya agiklanm.

Madde 4. Hastalanmin beklentilerini zamanla yonlendirebilecegime inaniyorum.

Madde 5. Hastanin beklentisi tedavi prognozuna gére diisiikse, hastalik hakkinda ayrintili bilgi veririm.

Madde 6. Kendi beklentimin hastanin beklentisini etkileyebileceginin farkindayim.

Madde 7. Hastanin beklentileri makul degilse bunu ona acikga séylerim.

Madde 8. Hastalanmin gerceklesemeyecek beklentiler icerisine girmelerini engellerim.

Madde 9. Hastanin karsilanamayacak beklentileri karsisinda sessiz kalinm.

1: Hi¢ katiimiyorum, 2: Katilmiyorum, 3: Kararsizim, 4: Katiliyorum, 5: Tamamen katiliyorum.
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Tablo 2. Hasta Beklentilerini Yonetme Becerisi Olcegi icin faktor yiikleri, 6zdegerler ve aciklanan varyans oranlan.

Faktor yiikleri
Faktor 1 Faktor 2
Beklentilerin desteklenmesi Beklentilerin bastinimasi Madde toplam korelasyonu

Madde 1 0.82 -0.10 0.37
Madde 2 0.81 0.07 0.43
Madde 3 0.72 0.19 0.50
Madde 4 0.59 0.24 0.59
Madde 5 0.51 0.32 0.56
Madde 6 0.44 0.23 0.55
Madde 7 -0.03 0.83 0.37
Madde 8 0.17 0.73 0.41
Madde 9 0.26 0.48 0.27
Ozdegerler 3.12 1.33

Aciklanan varyans 30.26 19.19

Temel bilesenler analizi ile elde edilen iki faktor icin eksenler varimax déndiiriildi.

Tablo 3. Hasta Beklentilerini Yonetme Becerisi ﬁlgegi ile iletigim Becerileri ﬁlgegi faktorleri ve toplam puanlan arasindaki

iligkiler.
Beklentilerin Beklentilerin
desteklenmesi bastirilmasi HBYBO toplam
iletisim ilkeleri ve temel beceriler 0.42** 0.25 0.46**
Kendini ifade etme 0.56** 0.20 0.56**
Etkin dinleme ve sozel olmayan iletisim 0.28 0.22 0.33*
iletisim kuramaya isteklilik 0.47** 0.39* 0.57**
iletisim Becerileri Olgegi-toplam 0.48** 0.31* 0.54**
*p<.05, **p<.01.
HBYBO, saghk sektoriiniin diger alanlarinda Limitasyonlar
c¢aliganlarin beceri diizeylerinin belirlenmesi, Bu c¢alisma kapsaminda, hangi puanin
karsgilagtirilmasi  ve artirilmasina yonelik beklentileri  karsilamada  yeterli  kabul
etkinliklerin  dlizenlendigi  arastirmalarda edilebilecegi yoniinde bir inceleme yapilmadi.
kullanilabilir. Ek olarak, az sayida madde ile Bunlarin yaninda, farkli (norolojik, ortopedik,
varyansin yaklagik olarak yarisini kronik) hastaliklar olan hastalarin
aciklayabilen HBYBO'niin, hasta ve hekimin beklentilerindeki farkliliklarin g6z 6niine
hem bireysel hem de ikili iligkilerinde s6z alindig1 calismalarda fizyoterapistlerin
konusu olabilecek iletisim becerisi, bireysel becerileri karsilagtirmali olarak incelenebilir.
farkliliklara saygi ve hoggorii, giidillenme, tibbi Sonug

miidahaleye duyulan inang¢ vb. degiskenlerin

yer aldig1 modelleme ¢aligmalarinda
kullanilmaya oldukca uygun oldugu
soylenebilir.

Bu calisma sonucunda, gelistirilen Hasta
Beklentilerini Yonetme Becerisi Olgeginin,
fizyoterapistlerin hasta beklentilerini yénetme
becerilerinin  belirlenmesinde  psikometrik
ozelliklere sahip bir o6lgme araci olarak
kullanilabilecegi sonucuna varildi.

www.jetr.org.tr



Migogullan et al / Journal of Exercise Therapy and Rehabilitation 2017;4(2)

Tesekkiir: Yok.
Cikar catismasi: Yok.

Finans: Yok.
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