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0z
Amag: Calismanin amaci, ¢alisan personel goriisleri ile 112 acil yardim istasyonlarinin memnuniyet,

verimlilik, giivenlik ve performans agisindan degerlendirilmesi igin gecerli ve giivenilir bir 6lgme aracinin

gelistirilmesidir.

Gereg¢ ve Yontem: Betimsel tarzda yapilandirilan ¢alismada aday 6lgek maddelerinin elde edilmesi igin
112 acil yardim istasyonlarinda gérevli 50 personelden agik uglu soru uygulamasi ile 44 maddeden olusan
soru havuzu elde edilmistir. flk uygulamada 112 acil yardim istasyonunda gorev yapan 414 calisandan elde
edilen verilerle agiklayici faktor analizi ve giivenirlik analizi, ikinci uygulamada 230 ¢alisandan elde edilen
verilerle dogrulayici faktor analizi gergeklestirilmistir. Arastirma kapsaminda gelistirilen bagimsiz dort
Olgek ile yapilan 6rnek uygulamadan elde edilen skorlarla katilimcilarin demografik 6zellikleri
karsilastirma testleri ile analiz edilmistir. Verilerin analizinde SPSS 26,0 ve AMOS istatistik yazilimi

kullanilmugtir. Aragtirmada 59 fakli ilde gorev yapan toplam 644 katilimcidan veri toplanmugtr.

Bulgular: Arastirmanmn ilk asamasinda olusturulan anket formu igerisinden bagimsiz dort olgek
gelistirilmistir. Olgek alt boyutlar1 agisindan bakildiginda giivenilirlik degerleri memnuniyet alt boyutu igin
0,878; verimlilik alt boyutu i¢in 0,856; performans alt boyutu i¢in 0,825 ve giivenlik alt boyutu i¢in 0,935
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oldugu belirlenmistir. Arastirma kapsaminda gelistirilen dort bagimsiz olgegin 112 acil yardim
istasyonlarin1 memnuniyet, verimlilik, performans ve giivenlik agisindan gecerli ve giivenilir bigimde
Oletiigii sonucuna ulasilmustir. 112 acil yardi istasyonunda goérev yapan personelin cinsiyetleri, unvanlari
ve gorev siireleri ile 112 acil yardim istasyonlarimin sagladigi performans, memnuniyet, verimlilik ve

giivenlik boyutlari 6lgek puanlar ile anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0,05).

Sonug: Gelistirilen 6l¢ek, bu konudaki literatiire ve 112 acil yardim istasyonlarimin giivenlik, performans,
verimlilik ve memnuniyet agisindan gelistirilmesine yonelik ¢aligmalara katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Giivenlik, Memnuniyet, Performans, Verimlilik, 112 Acil Yardim Istasyonu, Olgek
Gelistirme

DEVELOPING AN EVALUATION SCALE OF 112 EMERGENCY STATIONS IN TERMS OF
SATISFACTION, EFFICIENCY, SAFETY, AND PERFORMANCE AND EXPLANATORY
EXAMPLE

ABSTRACT

Obijective: The aim of the study is to develop a valid and reliable measurement tool for the evaluation of
112 emergency health services stations in terms of satisfaction, efficiency, safety, and performance with

the opinions of the employees.

Methods: In order to obtain candidate scale items, an item pool consisting of 44 items was obtained by
applying open-ended questions from 50 emergency health services station workers. In the first execution,
explanatory factor analysis and reliability analysis were performed with the data obtained from 414
emergency health services station workers. Confirmatory factor analysis was carried out with the data
obtained from the second execution, which was made with a group of 230 emergency health services station
workers different from the first group. The scores obtained from the sample application made with four
independent scales developed within the scope of the research and the demographic characteristics of the
participants were analyzed by comparison tests. SPSS 26.0 and AMOS statistical software were used in the
analysis of the data. Data were collected from a total of 644 pre-hospital emergency medical services

workers working in 59 different provinces in Turkey.

Results: Four independent scales were developed within the questionnaire form created in the first stage
of the research. Satisfaction, productivity, performance, and safety sub-dimension’s reliability values were
0.878, respectively; 0.856; was determined as 0.825 and 0.935. It was concluded that the four independent
scales developed in the context of the participants in this study were valid and reliable. No significant
difference was found between the gender, title, and duration of duty of the emergency health services station

workers and their scale scores (p>0.05).

Conclusion: The developed scale will contribute to the literature on this subject and to studies on improving

112 emergency aid stations in terms of safety, performance, efficiency, and satisfaction.

Keywords: Safety, Satisfaction, Performance, Efficiency, Emergency Medical Station, Scale development
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GIRIS

Insan yasamini tehdit eden saglik sorunlari, ev, is ve trafik kazalari, yanginlar, depremler,
teror saldirilar1 ve benzeri birgok olay acil durum olarak kabul edilmektedir. Acil durumlara
uzman ekiplerin miidahalesi ve durumun kontrol altina alinmasi hayati énem tasimaktadir.
Avrupa insan haklar sdzlesmesinde Hak ve Ozgiirliikler Madde: 2/1’e gore “herkesin yasam
hakki yasayla korunur” seklinde bir ifade yer almaktadir. Bu baglamda bireylerin karsilagtigi
hayati tehdit edici acil saglik sorunlar1 karsisinda hayatta kalmalari i¢in gerekli olan acil saglik
hizmetleri sunumunun her birey icin esit ve ulasilabilir olmasi gerekmektedir. Dolayisiyla acil
durumlarda en kisa zamanda etkin ve nitelikli hizmet almay1 beklemek insanlarin en dogal
hakkidir. Sunulan hizmetin hizli, basarili ve etkin olmasi, ancak bilimsel altyapist saglam bir acil

yardim hizmetleri sisteminin kurulmasiyla gergeklesebilir (Victor vd., 1999; Oztiirk vd., 2013).

7/24 hizmet sunan hastane oncesi acil saglik hizmetleri ¢alisanlar1 doktor, ilk ve acil
yardim teknikeri (Paramedik), acil tip teknisyeni (ATT), hemsire, saglik memuru ve ambulans
stirliciistinden olusur. Acil yardim ambulanslari ile acil durumun ortaya ¢iktig1 ve hasta / yaralinin
bulundugu yerde sunulan bu saglik hizmetinde gevresel stres faktorleri altinda kompleks
vakalarda, acil bakim ile ilgili kritik kararlar verilmektedir. Zor ¢alisma kosullari, yorgunluk,
uykusuzluk ve riskli hasta gruplarina miidahale gibi durumlar 112 ¢alisanlarini fiziksel, biyolojik,
psikolojik ve sosyal yonden olumsuz etkilemektedir. Calisma ortamindaki olumsuzluklar
personelde tilkenmislik, isten ayrilma ve sonucunda ruhsal bozukluklara varan durumlar ortaya
¢ikarir (Altindz ve Demir, 2017). Ayrica hastane oncesi acil saglik hizmeti ¢alisanlarinin is
tatmini, memnuniyet ve performans diizeyinin yiiksek olmasi hastaya verilecek olan tibbi

miidahale ve bakimin kalitesini etkileyebilmektedir.

Personel motivasyonu i¢in en onemli unsurlardan biri; ¢alisma ortaminin fiziksel
tasarimudir. Fiziksel tasarimin verimli olmasi personelde performans ve memnuniyet diizeyinin
yiiksek olmasii saglar. Acil serviste yapilan bir ¢aligmada; fiziksel ¢evre tasarimi, giivenlik,
mahremiyetin saglanmas1 gibi durumlarin, acil servis personelinin bakim verirken verimliliginin
ve performans diizeyinin arttirdig tespit edilmistir (Zamani, 2019). Saglik personelinin kaliteli
bir bakim verebilmesi i¢in dncelikle fiziksel sartlarin iyilestirilmesi gereklidir. Bu goriis Meric ve
Babur (2020) tarafindan “Genel olarak igyerindeki ¢alisilan ortamin havasi, aydinlatma ve 1sinma
durumu ¢alisanin is tatmini ve performans diizeyini etkilemekle birlikte bu 6zelliklerin dinlenme
odasinda olmamasi ¢alisan verimliligini olumsuz etkiler” ifadesi ile desteklenmektedir. 112 acil
yardim istasyonu personellerinin %83,3’li ¢alisma alaninin ergonomik oldugunu belirtmesine
karsilik, %78°inin ise c¢aligma alaninda gilivenlik Onlemlerinin yeterli seviyede olmadigini ve

genel olarak calisanlarin isini sevdigini ancak bagka bir is bulmalart durumunda islerinden
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ayrilmayi diisiindiiklerini belirtilmistir (Duran vd., 2012). Yogun tempo ve risk ortaminin oldugu
acil servis ve hastane dncesi birimlerde personelin aidiyet duygusunun yiikselmesi i¢in giivenlik
ve fiziksel ¢evre tasarimlarinin iyilestirilmesi gerekliligi vurgulanmaktadir (Blau ve Chapman,
2016).

Acil Saglik Hizmetleri Yénetmeligi’nin 10. Madde ¢ bendinde “Istasyonda ambulans ve
ambulansta gorev yapan ekibe lojistik destek saglamak amaciyla, en az ii¢ oda, egitim salonu,
tuvalet, banyo, mutfak, malzeme deposu, ambulans garaji, telefon, sabit telsiz ve gereken diger
malzeme bulunur. Istasyonlarin, Bakanlik¢a bu hizmete 6zel insa edilen ve yukarida sayilan
ozellikleri tasiyan tesislerde faaliyet gOstermesi esastir” demekte ve 112 acil yardim
istasyonlarinin fiziksel 6zellikleri belirtilmektedir (Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, 2000).
Ancak 112 acil yardim istasyonlar1 i¢in belirlenen bu standartlarin ne diizeyde saglandig ya da
calisanlarin mevcut istasyonlar1 nasil degerlendirdigi ile ilgili sinirl sayida veri bulunmaktadir.
Literatlirde ise 112 acil yardim istasyonlarinin fiziksel tasariminin personel memnuniyetine,
performansina, verimligine ve giivenligine yonelik degerlendirme yapilabilmesi i¢in gelistirilmis
bir 6lgek bulunmamaktadir. Olgekler, yapilan arastirmalardan elde edilecek sonuglarin niteliginin
belirlenmesine yardimci olan araglardir. Bu agidan yapilan calisma ile literatiire 6zgiin katki
saglanmasi ve hastane 6ncesi acil saglik hizmetleri istasyonlarinin fiziksel tasarim farkliliklarinin
personel goriisleriyle (memnuniyet, mahremiyet, verimlilik, giivenlik ve performans)

degerlendirilmesine katki saglayacak bir 6l¢me aracinin gelistirilmesi amaglanmustir.

1. GEREC VE YONTEM

Yapilan calisma gelistirilen 6lgegin teknik ozelliklerini degerlendirmesi ve uygulama
Orneginin yapilmasi bakimindan betimsel tarzda yapilandirilmistir.
1.1. Arastirma grubu

Olgek gelistirmeye ydnelik yapilan tiim uygulamalar Tiirkiye genelinde 112 acil yardim
istasyonlarinda gorev yapan doktor, paramedik, acil tip teknisyeni, hemsire, saglik memuru ve
stirliciileri ile gergeklestirilmistir. Betimsel olarak yapilan arastirmada ii¢ farkli gruptan veri elde
edilmistir. Aday 6l¢cek maddelerinin elde edilmesi i¢in 112 acil yardim istasyonunda goérevli 50
personelden veri toplanmistir. Yapilan agik uglu soru uygulamasi ile 44 maddeden olusan madde
havuzu elde edilmistir. Aday 6l¢ek maddeleri ile yapilan ilk uygulamaya 414 personel katilmig
ve elde edilen verilerle agiklayici faktor analizi ve giivenirlik analizi yapilmustir. Ikinci
uygulamada ilk gruptan farkli 230 personel katilmis ve elde edilen verilerle dogrulayici faktor
analizi gerceklestirilmistir. Gelistirlen dlgek ile 112 acil yardim istasyonunda gorev yapan 644

calisanindan toplanan verilerle 6rnek uygulama yapilmistir.
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Olgek gelistirme ¢alismalarinda calisma grubu biiyiikliigiine yonelik literatiirde farkli
goriigler bulunmaktadir Gorsuch (1974). “Faktor analizinde katilimer sayisinin madde sayisinin
en az bes kat1 kadar olmasi gerektigini” vurgulamistir. Everitt (1975) ise “Katilimci sayisinin
madde sayisinin en az on katt olmasi gerektigini” belirtmistir. 44 maddeden olusan aday dlgcek
formu dikkate alinarak madde sayisinin en az on kati biiyiikliiglinde bir gruba uygulama
yapilmistir.

1.2. Veri toplama araci

112 acil yardim istasyonlarinda gorevli personellerin 112 acil yardim istasyonlarinin fiziksel
tasarimlarint degerlendirmelerine yonelik goriislerini elde etmek i¢in arastirmacilar tarafindan
soru havuzu hazirlanmistir. Soru havuzu hazirlanirken Canakkale ilinde 112 acil yardim
istasyonlarinda gorevli 50 personelden agik uglu soru uygulamasi ile veri toplanmistir. Daha sonra
arastirmacilar 6ncelikle literatiirde isyeri fiziksel ortaminin personelin ¢alisma diizeyine etkisi ve
112 istasyonlarinin fiziksel tasarim 6zelliklerini sorgulayan arastirmalari taramiglardir (Zamani,
2019; Meri¢ ve Babur, 2020; Duran vd., 2012; Blau ve Chapman, 2016). Literatiirden elde
ettikleri bilgi, Saghik Bakanlhigi Kalite Standartlar1 (SKS) ve Acil Saglk Hizmetleri
Yonetmeligi’nden (Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, 2000) yararlanarak soru havuzunda

yer alan 44 maddeden olusan madde havuzuna olusturulmustur.

Olusturulan soru havuzundaki maddeler bir 6l¢gme degerlendirme uzmani ve iki ilk ve acil
yardim alaninda uzmana sunularak uzman goriisii alinmigtir. Uzman goriisleri her medde igin
“uygun, uygun degil ve diizeltilmeli” bi¢ciminde alinmistir. Uzman goriisleri arasinda tutarlilik
olup olmadigr Krippendorff Alpha katsayisi ile incelenmistir (Krippendorff, 2004). Uzman
goriisleri dogrultusunda diizeltmeleri yapilan maddeler veri toplama araci olarak arastirmada
kullanilmastir.

1.3. Verilerin analizi

Verilerin analizinde SPSS 26.0 ve AMOS istatistik yazilimi kullanilmistir. Veri setinde
kayip veri olmadig tespit edilmistir. Faktor analizinin 6nemli kriterlerinden olan Kaiser Meyer
Olkin (KMO) Testi ve Bartlett Kiiresellik Testi (Bartlett’s Test of Sphericity) incelenmistir. KMO
0,801 ile 0,900 arasi ¢ok iyi, 0,901 tstii miikemmel olarak kabul edilmektedir. Kiiresellik testinde
ise sonucun sonucunun anlamli ¢gtkmasi beklenmektedir (Cokluk vd., 2010; Tabachnick ve Fidell,

2013; Field, 2018).

Temel eksen faktorlesme (principal axis factoring [PAF]) yontemi ile faktor yapisi ortaya
cikarilmistir. Kuramsal yapisi bilinmeyen ve yeni gelistirilen 6lgekler icin tercih edilen bir faktor
cikarma yontemidir (Warner, 2008). Faktorlerin belirginlestirilmesi i¢in “Varimax” eksen

dondiirmesi yapilmistir. Dogrulayici faktor analizlerinde elde edilen uyum indeksleri i¢in karar
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verilirken Tablo 1’de referans degerler dikkate alinmistir (Cokluk vd., 2010; Tabachnick, 2013;
Anderson ve Gerbing, 1984; Bentler, 1990; Hooper vd., 2008; Hu ve Bentler, 1999; Kline, 2005;
Marsh vd., 1988; Ozdamar, 2013; Simsek, 2007; Vieira, 2011). Giivenirlik kanitlarin1 elde etmek

icin, glivenirligi i¢ tutarlilk anlaminda gdsteren Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi

hesaplanmustir.
Tablo 1. Dogrulayic1 Faktor Analizi Referans Degerleri
Karar Rmsea gfi agfi nfi Ifi Ch X?/sd
Kabul 0,05<RMSEA<0,08 2<X?/sd<5
Mikemmel | 0<RMSEA<0,05 | 020 Ve | 0.90ve | 0.95ve | 0.95ve | 0.95ve | o vz
lizeri lizeri lizeri lizeri lizeri

Aragtirmanin ilk asamasinda olusturulan envanter icerisinde bagimsiz dort olgek
gelistirilmistir. Yapilan 6rnek uygulamada 112 acil yardim istasyonlar1 gelistirilen bagimsiz dort
6lcegin uygulanmasindan elde edilen verilerle degerlendirilmistir. Katilimeilarin demografik
(yas, cinsiyet) ozellikleri, gorev yaptiklar il, gorev siiresi ve goérev unvanlari gibi sorular ile elde
edilen degiskenlere gore karsilastirma testleri uygulanmistir. Birgok arastirma analizlere
gecmeden &nce verilerin dagilima uygunlugunu inceler. Istatistikte baz1 kaynaklar bu incelemeyi
ozellikle isterken bazi kaynaklar ise veri setinin yeterli diizeyde doygun, veri seti sayisinin
yiiksekligini dnemsemektedir. Merkezi Limit Teoremine gore drneklem biiyiidiikkce (n=30+)
dagilim normal doniisecektir (Tabachnick ve Fidell, 2013; Field, 2018). Veri setinin 100’den ¢ok
olmasi pozitif basikligi, 200°den ¢ok olmasi negatif basikligi engeller (Tabachnick ve Fidell,

2013). Buna gore bu arastirmada verilerin analizinde parametrik testler tercih edilmistir.

14. Etik beyan
Bu ¢alisma icin Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii Etik
Kurulundan 24.05.2021 tarih ve E-84026528-050.01.04-2100073582 sayili yazi ile izin

alimmustir. Calisma Helsinki Bildirgesi kriterlerine uygun olarak tasarlanmustir.

2. BULGULAR

2.1. Anket icerisinde bagimsiz 6l¢cek gelistirme asamasi

Ik uygulama ya 414 ¢alisan katilmis ve elde edilen verilerle agiklayici faktor analizi ve
giivenirlik analizi yapilmistir. Olgek gelistirme asamasinda yapilan agiklayici faktor analizinde
bazi maddelerin, madde toplam korelasyonlar: ile agiklayict faktdr analizi giris yiik degerleri
literatiirde istenilen diizeyde (0,300 ve iizeri) ¢tkmamstir (Biiyiikoztiirk, 2013). Olgek gelistirme
ve faktor analizinin mantiginda ¢ok sayida degiskenin az sayida faktdr altina indirgenerek

aciklanmasi bulunmaktadir (Ozdamar, 2013). Bu perspektiften memnuniyet, verimlilik, giivenlik
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ve performans bagliklar1 altinda faktor analizinin tek faktor altinda toplanacak bigimde
yapilmasinin uygun olacagina karar verilmistir. Uygulanan faktor analizi dair gergeklesen KMO,

Bartlett’s Test of Sphericity degerleri verilmistir (Tablo 2).

Tablo 2. KMO ve Bartlett Degerleri

. . Memnuniyet Verimlilik Performans Giivenlik
Kaiser-meyer-olkin (KMO) 0,884 0,803 0,823 0,952
X2 1451.176 736.692 853.697 3813.308
Bartlett kiiresellik testi | Sd 28 6 15 120
p 0,000 0,000 0,000 0,000

KMO ve Bartlett test sonuglar1 verilerin analizi bashginda ac¢iklandig1 gibi literatiiriin
onerdigi diizeydedir. Memnuniyet bashigi altinda yer alan 9 madde ile (1, 5, 6, 7, 12, 26, 27, 28,
29. maddeler) yapilan faktor analizi sonucunda bir madde (27. madde), Verimlilik baslig altinda
yer alan 7 madde (4, 8, 9, 10, 24, 33, 34. maddeler) ile yapilan faktor analizi sonucunda ii¢ madde
(24, 33, 34. maddeler), Performans baslig1 altinda yer alan 10 madde (2, 18, 19, 20, 21, 22, 23,
30, 33, 34, 34. maddeler) ile yapilan faktor analizi sonucunda dort madde (18, 19, 20, 21.
maddeler), Glivenlik bashigi altinda yer alan 20 madde (3, 11, 13, 14, 15, 16, 17, 31, 32, 35, 36,
37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44. maddeler) ile yapilan faktor analizi sonucunda dort madde (14, 25,
31, 32. maddeler) literatiiriin 6nerdigi madde toplam korelasyonlar ile faktdr analizi giris ylik

degerlerine ulasamadigi belirlenmistir. Bu maddeler 6l¢eklerden ¢ikarilmustir.

Faktor analizi sonucunda maddelerin hangi etkenler altinda gruplanacagini belirlemek
icin “Varimax” eksen dondiirme yontemi kullanilmigtir. Kalan maddelere ait madde toplam
korelasyonlari, giris yiikk degerleri, faktor isimleri, faktorlerin agikladigi varyans miktari ve

Cronbach Alpha giivenirlik degerleri verilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Giris Yiik Degerleri, Madde Toplam Korelasyonlari, Faktor isimleri, Faktorlerin
Acikladig1 Varyans Miktar: ve Cronbach Alpha Giivenirlik Degerleri

.. Faktor analizi Faktoriin varimax | Faktor cronbach
Faktor . . Madde toplam . e .
Maddeler| . . . madde giris dondiirme sonucu | alpha giivenirlik
Isimleri .. S . korelasyonlari - <
yiik degeri acikladig varyans degeri
S1 0,790 0,618
S5 0,725 0,723
S6 0,720 0,668
2L Memnuniyet Ot oae %47,98 0,878
S26 0,645 0,575
S28 0,637 0,614
S29 0,615 0,618
S4 0,862 0,659
— Verimlilik o oo %60 0,856
S10 0,704 0,713
S2 0,799 0,564
— Performans T oo %45,08 0,825
S30 0,642 0,602
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.. Faktor analizi Faktoriin varimax | Faktor cronbach
Faktor . . Madde toplam e .
Maddeler| . . madde giris dondiirme sonucu | alpha giivenirlik
Isimleri .. SO korelasyonlari - <.
yiik degeri acikladig varyans degeri
S33 0,610 0,474
S34 0,511 0,612
S3 0,811 0,569
S11 0,807 0,552
S13 0,801 0,585
S15 0,787 0,595
S16 0,772 0,622
S17 0,760 0,688
S35 0,728 0,787
- Giivenlik e e %48,35 0,935
S38 0,627 0,746
S39 0,625 0,597
540 0,615 0,689
S41 0,603 0,770
S42 0,597 0,766
S43 0,581 0,595
S44 0,574 0,732

Memnuniyet &lgeginin acikladigi varyans %47,98, Verimlilik Olgeginin agikladig

varyans %60, Performans Olgeginin agiklandigi varyans %45,08 ve Giivenlik Olgeginin

acikladig1 varyans %48,35 olarak hesaplanmustir. Bu oranlar literatiirdeki bazi kaynaklar icin

diisiik (Ozdamar, 2013; Hair vd., 2014), baz1 kaynaklar icin yeterli (Biiyiikoztiirk, 2013) ve

literatlirdeki bazi kaynaklar i¢in de %40 ile %70 arasi yeterli kabul edilmektedir (Tabachnick ve

Fidell, 2008). Olusturulan yapilar i¢in olusan scree plot grafikleri gosterilmistir (Sekil 1).

A B
3 4 5 6 7 1 4
Factor Number Factor Number
c ' D
Sekil 1. Memnuniyet (A), verimlilik (B), performans (C), giivenlik (D) él¢eklerinin madde
yapilarina ait scree plot grafikleri.
HOD, Agustos 2022, Cilt 7 - Say1 2, Sayfa No:159-174 166



Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, August 2022, 7(2), 159-174

Yukarida agiklandigi gibi uygulanan agiklayici faktdr analizi sonrasinda 8 maddeli
Memnuniyet, 4 maddeli Verimlilik, 6 maddelik Performans ve 16 maddelik Giivenlik 6lgekleri
yapilarina ulasilmistir. Bu yapilarin gegerligine iligskin elde edilmesi gereken bir diger kanit
yapilarin dogrulanmasidir. Bu nedenle 230 farkli katilimciya toplam 34 maddeli dlgek
uygulanmistir. Elde edilen veriler iizerinden dogrulayici faktor analizi gerceklestirilmistir. Elde

edilen uyum indeksleri Tablo 4’te, diyagramlar ise Sekil 2°de gosterilmistir.

Verimlilik )

Sekil 2. Olgeklerin dogrulayici faktor analizi diyagramlar: (standartlastirilmis degerler).

Tablo 4. DFA Uyum indeksleri

X?/sd gfi agfi Nfi ifi cfi rmsea
Memnuniyet 1,838 0,962 0,927 0,954 0,979 0,962 0,060
Verimlilik 1,796 0,992 0,961 0,990 0,996 0,996 0,059
Performans 1,330 0,987 0,960 0,980 0,995 0,995 0,038
Giivenlik 2,357 0,879 0,839 0,874 0,924 0,923 0,077

Dogrulayici faktor analizi sonuglar verilerin analizi baglhiginda aciklanan bilgiler 1s181inda
kabul edilebilir diizeydedir. Literatiire gore bu maddelerin 6l¢ek icin uygun olduguna karar
verilmistir. Glivenirlik kanitlarini elde etmek igin, giivenirligi i¢ tutarlilik anlaminda gosteren
Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi hesaplanmistir. Memnuniyet 6lgegi icin giivenirlik degeri
0,878; Verimlilik 6lcegi icin giivenirlik degeri 0,856; Performans dlgegi igin giivenirlik degeri
0,825 ve Giivenlik dlcegi icin giivenirlik degeri 0,935 oldugu belirlenmistir. Literatiire gére bu
degerler yiiksek giivenirlik diizeyleridir (Ozdamar, 2013). Bu arastirmada yer alan katilimcilar

baglaminda bu sonuglara gore envanter igerisinde gelistirilen dort bagimsiz 6lgegin 112 acil
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yardim istasyonlarinin ¢alisan personel agisindan memnuniyet, verimlilik, performans ve
giivenlik agisindan gegerli ve giivenilir bicimde 6l¢tiigii sonucuna ulasilmistir. Olgekte kalan
maddeler ile 6l¢egin son hali Ek 1°de verilmistir.
2.2. Ornek uygulama

Gelistirilen bagimsiz dort 6lgek kullanilarak yapilan 6rnek uygulamada 59 farkli ilde
gorev yapan 644 calisandan elde edilen veriler kullanilmigtir. Tiirkiye genelinde katilim
sayilarinin illere gore dagilimlar1 Sekil 3’te verilmistir. Katilimcilara ait demografik 6zellikler

Tablo 5’te verilmistir.

Tablo 5. Katihmcilarin Demografik Ozellikleri

DEGISKEN Katagori n %
Cinsiyet Kadin 341 52,5
Erkek 309 475
Doktor 9 1,4
Paramedik 285 43,8
Unvan Saglik Memuru / Hemsire 9 14
Acil Tip Teknisyeni 303 46,6
Siirtici 44 6,8
<lyil 35 5,4
1-5 y1l 213 32,8
Gorev siiresi 6-10 yil 201 30,9
11-15 y1l 162 24,9
>15yil 39 6

5 /42 19 2 U
. e 3 1

2 b 9

-» 6 4 1 3 1 3

1 . 30
21 15 1 .
“ 4 1 :
S 2
; L 25
5 1 ; -
1 2 - 2 22 1
1
3
4 1 ! 2 4 1

Sekil 3. Tiirkiye genelinde arastirmaya katilim saglanan illerin dagilim haritasi.

Gelistirilen dort bagimsiz 6lgek icerisinde giivenlik basglig1 altinda 16 soru, performans
basligi altinda 6 soru, verimlilik baglig1 altinda 4 soru ve memnuniyet baglig altinda ise 8 soru
bulunmaktadir. 5°li likert tipte yapilandirilan dlgeklerden alinabilecek minimum ve maximum
puanlar Tablo 6’da verilmistir. Yapilan Ornek uygulamada calisanlarin 112 acil yardim
istasyonlarindan orta diizeyde memnun olduklar: tespit edilmistir. Envanter icerisinde yer alan

bagimsiz 6lgeklere ait yapilan uygulama 6rneginden alinan skorlar Tablo 6’da verilmistir.
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Tablo 6. Envanter icerisinde Yer Alan Bagimsiz Olgeklere Ait Yapilan Uygulama Ornegimden
Alman Skorlar.

Envanter icerisinde yer alan bagimsiz 6lcekler| n Min. Max. |Ort. Puan Sd
Performans 650 6 30 18,32 6,129
Memnuniyet 650 8 40 22,45 8,621
Verimlilik 650 4 20 11,02 4,438
Giivenlik 650 16 80 41,90 15,285

Katilimceilarin cinsiyetleri ve 112 acil yardim istasyonlarinin performans, memnuniyet,
verimlilik ve giivenlik boyutlarindaki 6lgek puanlart ile yapilan bagimsiz 6rneklem T-Test
(Independent-Samples T-Test) sonucunda anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0,05).
Katilimcilarin iinvanlar1 ve gorev siireleri ile 112 acil yardim istasyonlarinin performans,
memnuniyet, verimlilik ve glivenlik boyutlarindaki 6lcek puanlar ile yapilan tek yonliit ANOVA

Testi sonucunda anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0,05).

3. TARTISMA

Hastane oncesi acil saglik hizmeti sunumunun kalitesi dogrudan insan hayatina etki
ederek mortalite ve morbidite oranlarini etkileyebilmektedir. Calisan personelin ¢aligma ortami
ile ilgili goriis ve Onerilerinin dikkate alinmasi ve memnuniyet algisi farkli disiplinlerde oldugu
gibi saglik hizmeti sunumunda da toplam kalite yonetimi uygulamalarini pozitif yontde
etkilemektedir. Yapilan ¢alismada 112 Acil yardim istasyonlarinin, ¢alisan personel goriisleri ile
memnuniyet, verimlilik, giivenlik ve performans agisindan degerlendirilmesi igin gegerli ve
giivenilir bir 8lgme aracinin gelistirilmesi amaglanmigtir. 112 acil yardim istasyonu caliganlarinin
is memnuniyetini degerlendiren ¢aligmalar literatiirde mevcuttur (Duran vd., 2012; Parmaksiz vd.,
2013). Duran vd. (2012) 112 acil yardim istasyonu ¢alisanlarinin, ¢aligma saatleri, kurumsal
hizmetler, performans degerlendirmesi, is saghigi ve gilivenligi, meslek, calisma mekan ve
giivenlik, yonetim ve yonetim ile iliskiler, kurumsal aidiyet alt basliklarini iceren c¢alisan
memnuniyet anketi uygulanmiglardir. Calisilan mekanin fiziksel tasarim ve ergonomik sartlart
detayli olarak belirtilmedigi i¢in personeli olumlu ve olumsuz etkileyen faktorler ayrintili olarak
belirlenemedigini bildirilmislerdir. Yapilan ¢aligmada 112 acil yardim istasyonu ¢alisanlarindan
acik uglu sorularla elde edilen anket formu igerisinde bagimsiz dort 6lgek gelistirilmistir. Bu
arastirmada yer alan katilimcilar baglaminda dort bagimsiz 6lgegin 112 acil yardim istsyonu
calisanlar1 agisindan memnuniyet, verimlilik, performans ve giivenlik agisindan gegerli ve

giivenilir bicimde 6l¢tiigii sonucuna ulagilmstir.

Tirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligina bagli 112 acil yardim istasyonu sayisi 2002
yilindan 2017 yilina kadar 481°den 2253 'e, acil yardim ambulansi sayisi ise 618’den 4227’ye
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yiikselmigtir. Ancak artan ambulans sayist ile birlikte vaka sayilari da hizla artmig 112 acil yardim
ambulanslarinin mesguliyet siireleri yiikselmektedir. Kaza ve yaralanmalarda meydana gelen
olimlerin % 10’unun ilk 3-5 dakikada, % 54-60'min ilk 30 dakikada meydana geldigi tespit
edilmistir (Oztiirk vd., 2013). Acil saglik hizmeti sunumunda yasanan gelismelere paralel olarak
olay yerinde ileri yasam destegi veren ve hasta/yaraliyr uygun nakil yontemleri ile acil servise
nakleden hastane 6ncesi acil saglik hizmetlerinin 6nemide giderek daha anlasilir olmustur. Hizlt
haber alma, hizli ulasim, sunulan etkin bir acil yardim hizmeti yasam sansini arttirmakta,
hastanede gecirilecek tibbi tedavi siiresini ve sagligin kalici olarak bozulma olasiligin1 da
azaltmaktadir (Demirhan, 2003). Acil yardim ¢agrisinin alinmasindan sonra ambulansin olay
yerine ulagmasi ve tibbi miidahalenin baglatilmasina kadar gegen ve "miidahale siiresi" olarak
adlandirilan siireg, bir ambulans sisteminin en 6énemli verimlilik gostergesidir (Sakakli, 2006).
Miidahale siiresini etkileyen en énemli sorunlarin yanlis adres bildirimi, ambulanslarin mesgul
olma durumlari, yetersiz ekipman, istasyon yerlesim yerinden kaynaklanan sikintilar ve trafik
yogunlugu oldugu bildirilmektedir (Coskun, 2007). 112 acil yardim istasyonlarinin konumlari
acil vakalara ulagma siirelerini dogrudan etkilemektedir. Yiiksek hacimli trafigin oldugu yollarin
kazalara daha c¢ok yol agtigi ve istasyonlarin yiiksek hizli yollara daha yakin yerlestirilmesi
gerektigi belirtilmektedir (Amorim vd., 2017). Yapilan ¢alisma ile gelistirilen performans alt
boyutu 6l¢eginde yer alan S4, S22, S23, S33 ve S34 numarali maddelerde istasyon yerlesimi ve
reaksiyon siirelerini etkileyen istasyon dzellikleri ile ilgilidir. S23’te “Istasyonlar bulunduklari
binalarda en kisa siirede vaka ¢ikisina uygun sekilde konumlandirilmigtir”, S33’te “Ambulansin
vaka giris-¢ikislarinda kullandig1 yol trafige acik ve gecikmeye yol agmamaktadir” ve S34’te
“Vaka verildiginde vaka c¢ikis siiremiz igerisinde istasyondan ambulansa hizli sekilde

ulagilabilmektedir <90 sn” ifadeleri istasyon konumu ve vakaya ¢ikis siirelerine etkisi ile ilgilidir.

Ergonomi ¢aliganin verimliligini artirmak, sagligini korumak ve giivenligini saglamak ve
ayni zamanda i$ memnuniyet diizeyini artirmakla da ilgilenen bir bilim dalidir. Bu tanimu ile direk
ya da dolayl olarak c¢alisan verimliligini etkilemektedir (Shikdara ve Sawaqedb, 2004; Kaya vd.,
2011). Yapilan ¢aligmada, verimlilik ve performans alt boyutlarinda olusan dlgekte yer alan 1,6,
9,11,12,13, 14, 15, 16, 17, 22, 25 ve 26. sorular acil yardim istasyonu ¢aliganlarinin fiziki olarak
daha rahat ve giivenilir sekilde ¢aligmasini, verimlilik, performans diizeylerini etkileyebilecek

fiziksel ergonomi konularini icermektedir.

Is memnuniyeti; yasam memnuniyeti ve iiretkenlik agisindan énem arz etmektedir. Is
memnuniyeti kiginin fizik ve ruh saghgini dogrudan etkileyerek yasam memnuniyetini
beraberinde getirmektedir. Ayrica, isinden memnun bireyler stres yagsamamakta, grup calismasina
uyum gostermekte ve iretkenliklerini arttirmaktadirlar. Calisma ortaminda yapilacak

iyilestirmeler personelin daha rahat calismasini saglayacak, ise gelirken yiiksek motivasyon
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olusturacak ve sahada aktif gorev sirasinda hem performans hem de verilen hizmetin kalitesinin
artmas1 saglanabilecektir (Sevimli ve Iscal, 2005). Yapilan ¢alismada memnuniyet bashg altinda
yeralan 1,5, 6,7, 12, 26, 28, 29. sorular 112 acil yardim istasyonu personelinin memnuniyeti ile

ilgili maddelerdir.

Zamani (2019) acil servis dizayni ile ilgili yaptig1 calismada giivenlik ve emniyetin
katilimcilar i¢in dikkate alinmasi gereken onemli bir konu oldugunu goéstermistir. Acil servisteki
goriis agisinin, giivenlik algisinda %7°lik varyansini ve personel memnuniyetindeki degiskenligin
%15,6’sim1 acikladigint belirtmistir. Ek olarak gilivenlik algisinin, is tatmini yanitlarindaki
degiskenligin %34 linii agikladigini bildirmistir (Zamani, 2019). Yaptigimiz ¢alismada da 112
acil yardim istasyonunun ¢alisanlarda olusturdugu giivenlik algisi alt boyut olarak ortaya ¢ikarak
bagimsiz bir dlgek ortaya ¢ikmustir. Arastirmamizda gelistirilen Giivenlik Olgeginin agikladig
varyans %48,35 olarak hesaplanmustir.

Isyerinin giivenlik durumu ile ¢alisan personelin memnuniyeti arasinda dogru orantili bir
iliski vardir. Is yerinde risk diizeyinin diisiik olmasi ve giivenligin yiiksek olmasi calisan
memnuniyetini pozitif yonde etkiler. Duran ve arkadaslar1 (2012), 112 ¢alisanlarinin %78’inin
caligma alaninda giivenlik 6nlemlerinin yeterli seviyede olmadigim belirttiklerini bildirilmistir.
Zamani (2019) acil serviste yaptigi caligmada giivenligin personel memnuniyeti ile ilgili
varyansin %35’ini acikladigini belirtmistir. Bu ¢alismada ise 112 acil yardim istasyonlarinda,
giivenligin %48,35°lik varyansi agikladig1 tespit edilmistir. Acil servislerde, 24 saat giivenlik
personeli gorev yapmakta, kameralarla 24 saat izlenmekte ve genellikle sehir merkezlerinde yer
almaktadirlar. 112 acil yardim istasyonlar1 ise sehrin ya da karayolunun daha uzak koselerinde ve
giivenlik personelinin olmadigi birimler oldugu goz 6niine almmalidir. Bu acidan bakildiginda
112 acil yardim istasyonu ¢alisanlarindan toplanan verilerle yapilan ¢alismada gilivenlik bagliginin
bagimisiz bir dlgek olarak ortaya ¢ikmasi ve toplam varyansin énemli bir kismim agiklamasi

anlasilabilmektedir.

SONUC

Ulkemizde yiiriitiilmekte olan acil yardim ambulans hizmetinin niteligi; artan personel,
istasyon ve ambulans sayisi ile birlikte artmistir. Acil vakalara en kisa siirede ulagim
hedeflenerek acil yardim hizmetinin etkili ve zamaninda gergeklesmesi saglanmigtir.
Olusturulan kalite standartlar1 ile standartizasyonun ve hasta odakli hizmetin 6nemi artmuistir.
112 acil yardim istasyonlar1 i¢in belirlenen bu standartlarin ne diizeyde saglandigi ya da

calisanlarin mevcut istasyonlari nasil degerlendirdigi ile ilgili sinirli sayida veri bulunmaktadir.
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Acil saglik hizmetlerine yonelik kalite ve verimliligin arttirtlmast dogrultusunda yoneticilerin
ve personelin goriigleri alinarak 112 acil yardim hizmetlerinde standartlarin yiikseltilmesi hedef
teskil etmektedir. Yapilan arastirma sonucunda gelistirilen envanter igerisinde yer alan dort
bagimsiz 6lgegin 112 acil yardim istasyonlarinin g¢alisan personel agisindan memnuniyet,
verimlilik, performans ve giivenlik agisindan gecerli ve giivenilir bicimde dl¢tiigii sonucuna
ulagtlmistir. Bu agidan yapilan ¢aligma ile olusturulan Memnuniyet, Performans, Verimlilik ve
Giivenlik olgekleri 112 acil yardim istasyonlarimin kalite ve standartlarinin arttiritlmasina ve

standart verilerin toplanmasina katki saglayacaktir.

Yazar Katkilan
U, ESP, NC, FY, MG, FP arastirma tasarimi; iU, ESP, NC, FY, MG, FP veri toplama; iU, veri
analizi; IY, ESP, NC, FY, MG, FP makale yazinina katki sunmustur.
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