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Abstract

There is no study about the cost of Physiotherapy and Rehabilitation practices in A and B group
diseases and the relevance, awareness, and satisfaction of the health personnel making this
application about the balance of the session payments made by the Social Security Institution.
Therefore, there is a gap in this area. The aim of this study is to create an awareness by eliminating
this deficiency. This study was planned as a pilot qualitative and descriptive focus group study. This
study was conducted in Malatya Education and Research Hospital with 15 participants. A
questionnaire consisting of 8 questions was applied to the participants and their level of interest,
awareness and satisfaction regarding the inadequacy of the payments made per session in the
treatment of group A and B diseases were evaluated. The findings revealed that more than 70% of
the participants did not have the interest or awareness of the situation or partially had. In addition,
approximately 74% of the participants stated that they were content or partially satisfied. It was shown
that the health personnel performing the rehabilitation in group A and B diseases had not awareness

and interest regarding the costs, and also they had satisfaction from payments made for per session.
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Literatiir arastirildiginda A ve B grubu hastaliklarda gerceklestirilen Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
uygulamalarina iligkin maliyet ve Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan yapilan seans basi 6demelerin
dengesi hakkinda bu uygulamay1 yapan saglik personellerinin ilgililik, farkindalik ve hosnutluguna
iliskin herhangi bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bundan dolay1 bu alanda bir eksiklik vardir. Bu
caligmanin amaci bu eksikligi gidererek bir farkindalik olugturmaktir. Bu ¢alisma nitel ve betimleyici
bir odak grubu pilot ¢alismasi olarak planlanmistir. Bu ¢alisma Malatya Egitim ve Arastirma
hastanesinde 15 katilimciyla gercgeklestirilmistir. Katilimcilara 8 sorudan olusan bir anket
uygulanarak A ve B grubu Fizyoterapi ve Rehabilitasyon hastaliklarinin tedavisinde seans basina
yapilan 6demelerin yetersizligine iliskin ilgi, farkindalik ve hosnutluk seviyeleri degerlendirilmistir.
Bulgular katilimcilarin %70 den fazlasinin duruma iliskin ilgi veya farkindaliga sahip olmadigini
veya kismen sahip oldugunu ortaya koymustur. Ayrica katilimeilarin yaklasik %74 i bu durumdan
hosnut veya kismen hosnut oldugunu belirtmisti. Sonuglar gosterdi ki bu uygulamalari gergeklestiren
saglik personellerinin A ve B grubu hastalarda Fizyoterapi maliyetlerinin yapilan 6demelere gore
durumlart hakkinda ilgili veya farkinda degillerdi, bu durumla ilgili nemli bir hosnutsuzluklar1 da

yoktu.

Anahtar Kelimeler: Fizyoterapi, Farkindalik, Birim maliyet

GIRIS

Tirkiye’de  Fizyoterapi ve  Rehabilitasyon
uygulamalari Fizik Tedavi hekimi, Fizyoterapist ve
Fizik Tedavi

gerceklestirilir (1). 27012 sayili olarak 29 Eyliil

Teknikerleri aracilifiyla
2008 yayimlanan Resmi Gazeteye gore Tiirkiye de
fizik tedavi hizmetleri A, B, C ve D hasta
gruplarina ayrilarak uygulanmaktadir (2). Bu
teblige gore A ve B grubu hastalarin Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon hizmetleri Fizik Tedavi hekimleri
ve Fizyoterapistler tarafindan hekim gozetim ve
denetiminde gerceklestirilebilecek iken, C ve D

grubu hastalar Fizik Tedavi hekimi, Fizyoterapist

ve fizik tedavi teknikerleri tarafindan yine fizik
tedavi hekimi ve fizyoterapist gbzetim ve
denetiminde rehabilite edilmektedir. Bu sartlar
saglanmadig1 siirece bu teblige gore Sosyal
Gilivenlik Kurumu (SGK) tarafindan hizmet veren
kuruluglara herhangi bir 6deme gergeklestirilmez.

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon uygulamalarinda bir
uygulama ya da bir seans en az 60 dakika iizerinden
fiyatlandirilir, fakat bu siireden daha az kisa stirede
tamamlanirsa O0denecek iicretin %50 si 6deme
kapsamindan c¢ikartilir.  Ayrica eger tedavi
uygulamalari robotik rehabilitasyon ile

gerceklestirilirse normal yapilan 6demeye %50
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ilave ticret eklenir (3). Saglik Uygulama tebliginin
Ek-2¢c maddesinde belirtildigi gibi uygulamasi
yapilan tiim tedavilerin ayr1 ayr1 birim fiyatlarinin
toplanmasiyla hesaplanabilir. Fakat genellikle
saglik kurumlar1 bu uygulamalar1 paketler halinde
sunmaktadir ve standart paket fiyatlart A grubu
hastalar i¢in 186,57 Tiirk Liras1t + Katma Deger
Vergisi (%8), B grubu hastalar i¢in ise 121,99 Tiirk
Liras1 + Katma Deger Vergisi (%8) olarak
belirlenmistir (4). Bu fiyatlar ayakta hasta
kabuliinde oOngoriilen fiyatlar olup yatarak
Fizyoterapi ve rehabilitasyon hizmeti veren
kurumlarda bu fiyata ekstra olarak otel hizmetleri
fiyatlar1 da eklenir.

Belirlenmis bu ticretler SGK tarafindan belirlenen
tcretlerdir, fakat bu icretlerin  yeterliligi
konusunda tartismalar olmasi normaldir. Bu
yiizden bu Ticretlerin yeterliligi degisik kurum ve
kisiler tarafindan elestiriye maruz kalabilir. Elbette
bu durum sadece fizik tedavi uygulamalarinda
goriilen bir durum degildir ve baska saglik
alanlarinda da goriilebilir.  Bir ¢alismada Saghk
Uygulama Tebligi (SUT) poliklinik birim fiyat
listesinin maliyet agisindan degerlendirilmesi
gerceklestirilmistir (5). Bu ¢alismada sonug olarak
belirtilmistir ki ¢alisma yapilan 17 poliklinigin
15’inde birim maliyetler SUT’ta belirlenen
fiyatlarin tizerindedir. Bu yiizden bu calisma
SUT’ta belirlenen ve listelenen 6deme fiyatlarinin
maliyet analizinin yeniden gerceklestirilerek
yeniden belirlenmesi gerektigini Snermistir. Ozkan
vd. (6) tarafindan yapilan bir ¢alisma 75 yatakli bir

hastanede biitlin  poliklinikler ele alinarak
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gergeklestirilmistir. Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
polikliniginde birim maliyet 26 lira civarinda
belirlenmistir fakat SUT’ta bu fiyat 23 lira
civarindadir. Bu durum maliyetin SUT ta belirtilen
fiyatin maliyetten daha diisiik oldugunu ve zarara
neden oldugunu diislindiirmektedir. Bir diger
caligmada ise, bir hastanede yatarak tedavi géren A
ve B grubu hastalarin Fizyoterapi maliyet analizi
yapildiginda sadece ila¢ ve fizyoterapi giderleri
basa bas noktasina ulasirken hastanenin diger
giderleri eklendiginde (sarf malzemeleri gibi)
maliyet SUT tan gelen kazanci geciyordu (7).

Bu  bilgiler 1s18inda acaba Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon  uygulamalarint  gergeklestiren
saglik gorevlileri bu durumun farkinda midir? Bu
caliygmada  temel amag¢  Fizyoterapi  ve
Rehabilitasyon hizmetini gerceklestiren saglik
personellerinin A ve B grubu hastaliklarda
gergeklestirilen rehabilitasyon uygulamasina SGK
tarafindan O6denen iicrete iligkin goriislerinin
incelenip farkindalik, 1ilgililik ve hosnutluk
durumlarinin degerlendirilmesidir.

Bu c¢alismada; Ho Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
uygulamalarimi gergeklestiren saglik personeli
SGK tarafindan A ve B grubu hastalara seans
basma yapilan O6demelerden memnun degildir
seklindedir. H; ise Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
uygulamalarimi gergeklestiren saglik personeli
SGK tarafindan A ve B grubu hastalara seans
basina  yapilan  Odemelerden = memnundur
seklindedir. Bu hipotez arastirilirken asagidaki ii¢

soru cevaplanarak bu gerceklestirildi.
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1) Fizyoterapi ve Rehabilitasyon uygulamalarini
gerceklestiren saglik personellerinin A ve B grubu
hastaliklarin tedavisinde SGK tarafindan seans
basina yapilan 6demelerin yeterliligi konusunda
farkindaliklar1 nasildir?

2) Bu saglik personellerinin mesleki tecriibeleri ile
mesleki farkindalik ve mesleki ilgi diizeyleri
arasinda bir iligki var midir?

3) Bu saglik personellerinin mesleki tecriibesiyle
mesleki memnuniyet durumu arasinda bir

korelasyondan soz edilebilir mi?

GEREC VE YONTEM

Calisma Deseni

Bu aragtirma nitel, betimleyici pilot bir odak grup
calismasidir. Caligsma bir odak grubu belirlenip yiiz
ylize goriisme yoluyla bir anket doldurtulmasi ve
onlarin cevaplarinin genis kitlelere genellenmesi
yoluyla gergeklestirilmistir.

Evren ve Orneklem

Calismadaki odak grup daha once belirlenmis bir
evrenden 6rneklem alinmasi yoluyla belirlenmistir.
Calismaya katilan oOrneklemler tamamen kendi
istekleriyle calismaya dahil olmuslardir.  Bu
calismanin evreni Malatya Egitim ve Arastirma
Hastanesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Anabilim Dalinda ¢alisan Fizik Tedavi hekimi ve
Fizyoterapistlerdir. Bunun gerekcesi bu ¢aligmanin
giris boliimiinde detayli bir sekilde anlatildig1 gibi
A ve B grubu hastaliklarda Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon uygulamalarimin  Fizik Tedavi
hekimleri ve onlarin gozetiminde Fizyoterapistler

tarafindan gerceklestirilmesidir. Evren olarak bu
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hastanenin belirlenmesinde birka¢ neden etkili
olmustur.  Birincisi, Hekim ve Fizyoterapist
sayisinin daha fazla olmasi ve koordineli bir sekilde
ayn1 mekanda ¢alismalartydi. Bu durum ulasim
masrafin1 diistirmek agisindan faydali olmustur.
Ikincisi, farkli iiniversite mezunlarina en rahat
ulasma imkani olan kurumlardan biri olmasi ve
lglincii olarak secilen evrenden elde edilecek
sonuclarin  diger devlet hastanelerini  de
yansitabilecegi durumunun varsayilmasidir. Bu
varsayimin  gerekgesi  devlet  hastanelerinin
cogunda bulunan Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Anabilim dallarinin  benzer sekilde idare
edilmesidir.

Verilerin Toplanmasi ve Veri Toplama Araclari
Bu c¢alisma Malatya Egitim ve Arastirma
hastanesinde 5-11 Aralik 2018 tarihleri arasinda
gerceklestirildi.  Hastanede gorev yapan 16
Fizyoterapist ve 5 Fizik Tedavi Hekimiyle iletisime
gecilerek gerceklestirildi. Fakat 4 Fizyoterapist ve
1 Fizik Tedavi Hekimi gegici gorevlendirmeden
dolay1 bagka merkezlere yonlendirildiginden dolay1
caligmadan c¢ikarildi. Bunun yani sira 1 Fizik
Tedavi Hekimi ise iglerinin yogunlugunu O6ne
stirerek calismaya katilmay1 reddetti. Bu nedenlerle
calismada katilimci sayis1 15 kisi olarak belirlendi.
Bu calismada daha once boyle bir arastirma
yapilmadigindan ve dolayisiyla bu projeye 6zel bir
Olgtim  skalas1  bulunmadigindan arastirmact
tarafindan hazirlanan bir anket araciligiyla
gergeklestirildi. Bu anket hazirlanirken 6ncelikle
15 soruluk bir anket hazirland1 ve Malatya da gérev

yapan 10 Fizyoterapistle (katilimc1 Fizyoterapistler
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disinda kalan) goriisiilerek soru sayisi sekize kadar
(Resim  1).  Soru
anketi  dolduran bu 10

distiriildii say1isinin
distiriilmesinde
Fizyoterapistin geri bildirimleri g6z 6niine alindi.
Bu sekiz soru belirlenirken ankette sorularin
cevaplanma sayilart géz Oniine alinip ortalama
degerleri hesaplanarak ortalama degeri besin
tizerinde olan sekiz soru degerlendirilerek
hesaplandi (8). Bu katilimcilara istemedikleri
sorular1 cevaplamamalar1 sdylenerek saglandi. Bu
anket 4°1i Likert 6l¢egine gore olusturulan sorulara
ek olarak nominal ve ordinal degerler igeren
sorular1 da icinde bulunduran bir anket olarak
hazirlandi. Bu ankette kullanilan 4°lii Likert
Olcegini igeren sorularin Turan, Simsek ve Aslan
tarafindan belirtildigi gibi kullanilmasinda sakinca
yoktu ve uygun bir anket tarzi olarak nitelendirildi
(9). Katilimcilara anketler elden teslim edildi ve
doldurmalar1 beklendi ve anlasilmayan bir durumla
karsilastinlldiginda yardim saglanarak ankette
cevap kaybinin Onlenmesi amaglandi. Tim bu
cabalar neticesinde hicbir katilimct higbir soruyu
bos birakmadan cevapladi ve bu sayede ¢alismanin
i¢ gecerliliginin artirilmasi saglandi.

Verilerin Analizi

Toplanan verilerin istatistiki olarak analizi 1IBM
SPSS Istatistik Subscription for Trial programinin
14  giinlik deneme  siirimii  kullanilarak
gerceklestirildi. Istatistiki analiz yapilirken ankette
toplanan nitel veriler nicel verilere cevrilerek
hesaplamalar yapildi. Ankette yer alan evet cevabi
1, kismen cevabi 2, kararsizim cevabi 3, ve hayir

cevabi 4 puan olarak nitelendi ve farkindalik ve ilgi
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diizeyininde anketten alinan toplam puan arttikca
yiikseldigi kabul edildi. Ayni sekilde mesleki
tecriilbede birden dorde kadar puanlandi ve puan
artttkca  mesleki  tecriibede artmis  olarak
degerlendirildi. Farkindalik ve ilgi seviyesinin
belirlenmesi  ortalama,  ortanca  degerleri
hesaplanarak degerlendirildi. Ayni1 sekilde ytiksek
puan yiiksek ilgi diizeyi ve yiiksek farkindaligi
isaret etti. Mesleki tecriibe ile mesleki farkindalik
ve mesleki ilgi diizeyi arasindaki iligki ise
Spearman Korelasyon testi kullanilarak hesaplandi.
Bu testi tercih edilmesinde anket sonuglarmnin
normal bir dagilim gdstermemesi etkili olmustur.
Bunun nedeni ise normal dagilim gostermeyen

durumlarda Spearman’in korelasyon analiz testinin

tercih edilmesi gerekliligidir (10).

BULGULAR

Katilmcilarin Demografik Yapisi

Bu calismaya katilan katilimcilarin sayisi daha
once de bahsedildigi gibi 15 kisidir. ~ Bu 15
katihmcidan 12’1 Fizyoterapist, geri kalan 3
katilime1 ise Fizik Tedavi Hekimiydi. Bu
katilimeilarin 10’u kadin 5°1 ise erkektir. Bu
calisgmada katilimcilar1 yas ortalamalarn  iki
katilimcinin yasiyla ilgili bilgi vermek istememesi
nedeniyle hesaplanamamistir. Fakat bu ¢alismada
mesleki tecriibe yas kullanilarak hesaplanma-
digindan  calismanin  hipotezini  dogrulamak
acisindan bir engel teskil etmemistir. Bunun nedeni
katilimcilarin mesleki tecriibelerinin ¢alisma siire
aralifiyla Olclilmiis olmasidir. Yine ayni sekilde

medeni durumunu belirtmek istemeyen ki
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katilime1 nedeniyle medeni durumlarla ilgili bir

degerlendirme yapilamamustir.

Ortalama Mesleki Tecriibe

Ortalama mesleki tecriibe 11-15 yil olarak
belirlenmistir. Ortalama degeri 2.8667, ortanca
degeri 3.00 ve standart sapma degeri ise 0.99043
olarak hesaplanmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Ortalama mesleki tecribe.

Mesleki Tecriibe n, (%)
0-5 yil 1, (6.7)
6-10 yil 5, (33.3)
11-15y1l 4, (26.7)
15+ y1l 5, (33.3)
Ortalama 2.8667
Ortanca 3.00

SS 0.99043

SS:Standart sapma

Mesleki Duruma iliskin Ilgi, Farkindahk ve
Hosnutluga iliskin Bulgular

Tlgililik

Daha 6nce gere¢ ve yontem kisminda bahsedildigi
gibi toplanan nitel veriler nicel degerlere ¢evrilerek
istatistiki olarak hesaplandi. Yiiksek puan yiiksek
ilgi ve yiksek farkindaligin isareti olarak
tanimlandi. Tablo 2, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
hizmetlerini gerceklestiren saglik ¢alisanlarinin A
ve B grubu hastaliklarin  rehabilitasyon
maliyetlerinin ve buna karsilik olarak yapilan SGK
seans bast  Odemelerinin  birbirlerine  olan
esitsizligine 1iliskin 1ilgi diizeylerinin kismen
seviyesinde oldugunu gostermektedir.
Katilimcilarin yaridan fazlasi bu duruma hig ilgili
degil ve katilimcilarin sadece %26,7 si maliyet ve
seans bas esitsizligine ilgi duyuyor. Ote yandan bu
duruma iligkin ilgisinin olup olmadigi hakkinda

kararsiz oldugunu belirtenlerin sayis1 sifirdir,
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bunun anlami katilan herkes ilgi durumuna iligkin
bir fikre sahiptir, c¢iinkii anketlerde kararsizim
seceneginin konu hakkinda fikri olmayanlarin
cevaplamasi i¢in yerlestirilir (11).

Tablo 2. A ve B grubu hastaliklara seans basina
yapilan 6demelerin yetersizligine iligkin ilgililik,
farkindalik ve hognutluk durumu, ayrica mesleki

tecriibe ile ilgililik, farkindalik ve hosnutluk
korelasyonu.

Qigililik Farkindalik Hosnutluk

n n, (%) n, (%) n, (%)
Evet 15 8,(53.3) 9,(60.0) 4, (26.7)
Kismen 2,(20.0) 2,(13.3) 7, (46.7)
Karasizim 0, (0) 0, (0) 0, (0)
Hayir 4,(26.7) 4,(26.7) 4, (26.7)
Ortalama 15 2.00 1.9333 2.2667
Ortanca 15 1.00 1.00 2.00
SS 15 1.30931 1.33452 1.16292
Spearman’s 15 p:0.701 p:0.47 p:0.181
korelasyon ( r: 0.108 r:0.202 r: 0.365
mesleki
tecriibe ile
olan)

SS:Standart sapma.

Farkindahk

Katilimcilarin yukarida bahsedilen duruma iligkin
farkindaligina bakilirsa ise ilgisizlige benzer bir
durumun s6z konusu oldugu sdylenebilir. Tablo 2
buna iligkin istatistiki degerleri ifade etmektedir.
Sekilde de net goriildiigl gibi katilimcilarin %601
maliyet ile seans bas1 6demeler arasindaki esitsizlik
hakkinda farkindaliga sahip degildi. Bir diger grup
ise -ki bu grup %13 lik bir kisma denk gelir-
durumun kismen farkindadir. Ote yandan ilgililik
de oldugu gibi farkindalikta da sadece %26,7‘lik
bir grup yapilan 0&demelerin yetersizliginin
farkindadir. Genel olarak bakildiginda ise ortalama
deger katilimcilarin durumun kismen farkinda

oldugunu ortaya koymustur.
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Hosnutluk
SGK tarafindan A ve B grubu hastaliklarin
Fizyoterapi ve Rehabilitasyonunda seans basina
yapilan Odemeye iliskin ilgi ve farkindaliga
baktiktan sonra, bu duruma iliskin bu isi
gerceklestiren saglik personellerinin  hognutluk
seviyeleri incelendiginde Tablo 2’de goriilen
veriler elde edilmistir.

A ve B grubu hastalara Fizyoterapi uygulamalarini
gerceklestiren saglik personelin duruma iligkin ilgi
ve farkindalik acisindan geriyken hosnutluk
seviyesinin daha iyi bir diizeyde oldugunu ortaya
koymustur. Bunun anlami katilimcilarin %73,4 i
yapilan 6demeleri tamamen ve ya kismen tatminkar
kabul etmektedir. Ote yandan %26’lik bir grup
tatminkar

yapilan  6demelerin olmadigini

belirtmistir.

Mesleki Tecriibe ile Ilgi, Farkindalik ve
Hosnutluk Diizeyi Arasindaki iliski
Katilimcilarin© mesleki  tecriibe  ve  diger
degerlendirmeleri normal bir dagilim ortaya
koymadigindan Spearman’in Korelasyon Analizi
yontemi ¢ift kuyruklu veya cift yonlii olarak
kullanilmistir.  Mesleki tecriibe ile farkindalik
arasindaki pozitif ve istatistiksel olarak anlamli
olmayan bir iliski oldugu ortaya ¢ikmigtir (p>0,05,
r=0,202) (Tablo 2).

Tablo 2°de goriildiigii gibi probleme iligkin ilgi ile
mesleki tecriibe arasinda da anlamli bir iligki yoktur
(p=0,701"dir, r= 0,108).

Ilgi ve farkindalikla mesleki tecriibe arasindaki
korelasyona baktiktan sonra mesleki tecriibe ile

seans bast 6demelere karst hosnutluk arasinda nasil
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bir iliski olduguna bakilirsa benzer bir iliski
goriilebilir. Tablo 2 bu duruma iliskin istatistiksel
verileri gostermektedir ve istatistiki olarak anlamli

bir korelasyon bulunmamaktadir (p>0.5, r:0.65).

TARTISMA

Bu c¢alismada derlenen sonuglar ve istatistiki
analizler Ho hipotezinin yanhshgm ya da Hi
hipotezinin dogrulandigin1 gostermektedir. Gereg
ve yontem kisminda agikga belirtildigi gibi bu
calismada hipotez katilimer saglik personelinin A
ve B sinifi hastaliklarda uygulanan fizyoterapi ve
rehabilitasyon islemine SGK tarafindan 6denen
seans basi iicretlere iligkin memnun olmadigiydi.
Fakat sonuglar, bu durumun hipotezde iddia
edildigi gibi olmadigini gosterdi. Clinkii, duruma
iliskin ilgi diizeyi, farkindalik diizeyi diisiiktlii ve
katilimcilarin ¢ogu O6denen seans basi iicretten
hosnut oldugunu bildirmisti. Katilimeilarin ¢cogu
O0denen Ticretlerin yeterli veya kismen yeterli
oldugunu diisiiniiyordu.  Yetersiz  oldugunu
diisiinen sayisi ise ¢ok kistliydi.

Bu calismada C ve D grubu hastaliklara yapilan
O0demeler daha diisiik olmasina ragmen, sadece A
ve B grubu hastaliklara yapilan seans basi
O0demelere iliskin ilgi, farkindalik ve hognutluk
durumu incelendi. Bunun nedeni olarak
katilimcilar i¢inde fizyoterapi teknikeri yoktu ve C
ve D grubu hastalarda bu meslek grubunun da
goriisiiniin alinmasi gerektiginden ve bu eksikligin
calismanin ic gecerliligini olumsuz
etkileyeceginden C ve D grubu hastaliklarin

degerlendirmeye alinmamasi karari alinmistir (1).
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Bu calismada katilimcilarin 6demelere iliskin
memnun olup olmadig ii¢ temel basliga bakilarak
incelenmistir. Bu 1li¢ temel bashik ilgililik,
farkindalik ve hosnutluk olarak belirlenmisti.
Sonuglar net bir sekilde katilimcilarin ¢ogu
rehabilitasyonun birim ve toplam maliyetiyle
O0denen seans bast 6demelere iliskin dengesizlige
pek ilgileri olmadigin1 gosterdi. Katilimcilarin
yaklasik %73 lik kisminin SGK tarafindan
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Hizmetlerine verilen
destegi yeterli buluyor musunuz sorusuna
verdikleri cevaplar projenin ana problemine iliskin
ilgi durumlarinin degerlendirilmesinde
kullanilmisti ve katilimcilarin on biri evet ve
kismen cevabini vererek birim maliyet ile 6denen
seans basi lcretler arasinda ki dengesizlige pek
ilgili  olmadiklarin1  gdstermistir.  Yapilan
istatistiksel analiz sonucunda ise cevaplarin
aritmetik ortalama (Ortalama) degeri 2 puan olarak
belirlenmistir ve kismen ilgili olduklar1 sonucuna
vartlmistir. Bu ¢alismada ayrica ilgi diizeyi ile
mesleki tecriibe arasinda bir baglanti olup olmadig:
da istatistiksel olarak analiz edilmis ve istatistiksel
olarak anlamli bir baglanti bulunamamistir. Bu
durum Fizyoterapi ve Rehabilitasyon hizmetini
saglayan meslek personelinin  yaptig1 isin
ekonomik boyutuna kismen ilgili oldugunu fakat
%353,3 oraninda ise ilgisiz oldugunu ortaya
koymustur. Fakat bu durum sadece Tiirkiye i¢in
gecerli bir durum olmayabilir. Ornegin 2012
yilinda Kanada’da yapilan bir c¢alismada

Fizyoterapistlerin obezite caligmalarinda ki roliine

iliskin Fizyoterapistlerin anket yoluyla gortsleri
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sorulmustur ve katilimc1 Fizyoterapistlerin %96°1
rollerinin sadece egzersiz ve hasta egitimiyle
alakali oldugunu belirtip ekonomik olarak bir
rollerinin olduguna dair herhangi bir ilgilerinin
olmadigini belirtmistir (12). Bu durum baska
tilkelerde de benzer bir problemin olduguna dair bir
isaret olabilir. Aym1 sekilde Danimarka’da 2011
yilinda yapilan bir calismada Fizyoterapistlerin
devlet ya da 6zel sektorde ¢alismasinin ekonomik
olarak farkli olup olmadigi hakkinda ilgi
seviyelerinin diisiik oldugu sdyle ortaya konmustur
(13). Devlette calisan terapistler Danimarka da
daha fazla kazanabilirken 6zel sektérde bu daha
azdir fakat Fizyoterapistler arasinda yapilan
degerlendirmede her iki kurumda c¢alisma tercihleri
arasinda anlaml bir fark olmadig1 ortaya ¢ikmustir.
Bu durum islerinin ekonomik boyutuna iliskin
ilgilerinin eksikligi olarak ele aliabilir. Bu durum
bu calismada da benzer bir sonugla ortaya
konmustur. Bu calismada elde edilen bir diger
onemli veri ise katilimcilarin birim ve toplam
maliyet ve seans basi Odemeler arasinda ki
dengesizlige iliskin farkindaliklarinin
degerlendirilmesiydi. Bu olglimde de sonug
katilmcr  saglik  personelinin  konuya iligkin
farkindaliklarmin ¢ok diisiik oldugunu ortaya
koymustur. Yapilan istatistiki analizde verilen
cevaplarin aritmetik ortalamasi (Ortalama) 1,93
puan olarak belirlenmis ve bu durum katilimcilarin
maliyetle seans bas1 Odemeler arasindaki
dengesizlige iliskin farkindaliklarimin  kismen
seviyesinin altinda oldugunu ortaya koymustur.

Yapilan frekans dl¢timlerinde katilimcilarin %60°1
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duruma iliskin hig¢bir farkindaliga sahip degillerdir.
2 katilimci ise kismen farkindadir. Bu ¢alismada
katilimcilarin ~ belirtilen  probleme  iliskin
farkindaliklar1 ankette sorulan sizce A ve B grubu
hastalara SGK tarafindan yapilan seans basi
O0demeler yeterli midir seklinde bir soru
yoneltilerek  betimlenmeye calisilmistir.  Elde
edilen sonuglar bu duruma probleme iligskin
farkindalik seviyesinin oldukca diisiikk oldugunu
ortaya koymustur. Benzer bir sonu¢ Arnavutluk’ta
2015 yilinda yapilan bir ¢alismada da gosterilmistir
(14). Bu ¢alismada katilimcilarin 11 meslek dalinda
mesleklerinin  egitim, gelir, sosyal statii,
sorumluluk gibi degisik alanlarda ki farkindaliklar
degerlendirilmis ve sonuglar ortaya koymustur ki
Fizyoterapi saglik personelleri egitim, sorumluluk,
sosyal stati gibi bircok alanda farkindalik
acisindan ilk siralarda yer almasina ragmen, gelir
acisindan  farkindalikta son  siralarda  yer
almaktaydi. Bu sonug bu ¢alismada bulunan sonug
gibi  ilging bir sekilde Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon hizmetlerini gerceklestiren saglik
calisanlarinin  mesleklerinin  gelir  seviyesinin
olmasi gerektigi seviyeye iligkin farkindaliklari gok
diistiktiir. Bu durum egitim hayatinda ekonomiye
iliskin ders almamalarinin bir sonucu mudur
arastirtlmas1 gereken bir konu olarak ortaya
cikabilir. Aym1 zamanda bu c¢alismada yapilan
istatistiksel ~ inceleme  sonucunda  mesleki
tecriilbenin  artmasimin  farkindalik  seviyesini
artirdigina  ilisgkin  herhangi bir sonuca da
vartlamamistir. Bu bilgiler 1s181inda Fizyoterapi ve

Rehabilitasyon  uygulamalarmi  gergeklestiren
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saglik calisanlarinin  mesleklerinin ~ ekonomik
boyutu hakkinda farkindalik konusunda eksiklige
sahip oldugu soylenebilir.

Bu calismada incelenen veya cevabi arastirilan bir
diger konu ise Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
hizmetini gerceklestiren saglik personellerinin
Fizyoterapi birim ve toplam maliyetinin seans basi
yapilan 6demeden yiiksek olmasina ragmen (6) bu
seans basina yapilan 6demelerden hosnut olup
olmadiginin aydinlatilmastydi. Bu ¢aligsma yapilan
istatistiksel dl¢timler neticesinde ortaya koymustur
Ki katilimcilarin ¢ogu hosnutluk konusunda kismen
hosnut oldugunu belirtti fakat aritmetik ortalama
2,26 idi ve standart sapma 1,3 seviyesindeydi. Bu
durum hosnutluk seviyesinin farkindalik ve
ilgililige gore hipoteze daha yakin degerlerde
oldugunu gostermistir. Bu hipotez daha Once
belirtildigi gibi A ve B grubu hastalarda Fizyoterapi
ve Rehabilitasyon uygulamalarin1 gerceklestiren
saglik  calisanlarmin  seans  bast  yapilan
odemelerden memnun olmadigiydi.  Ancak
hosnutluk seviyesinin, ilgi, ve farkindaliktan daha
fazla hipotezi desteklemesinin nedeni
katilimcilarin maaslarindan ve ya kazancglarindan
yeterince hosnut olmadigindan da kaynaklaniyor
olabilir. Bunun anlami maliyetle seans basi
O0demeler arasindaki dengesizlikten kaynaklanan
hosnutsuzluktan m1 yoksa kazanctan kaynaklanan
bir hosnutsuzluktan mu ileri geldigi net degildir.
Bunun nedeni bu c¢aligmada boyle bir
degerlendirilme  yapilmadigindandir, = bundan

dolay1 bir baska calisma bu alana ydnelebilir.

Ayrica yapilan istatistiksel analizde mesleki
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tecriibede artisla hosnutluk arasinda da istatistiksel
olarak anlamli bir iliski kesfedilememistir. Bu
korelasyon analizinin sonucunun gercekten ilging
bir durum olmadigindan bahsedilebilir. Bu
varsayimin ortaya ¢ikmasinda 2018 yilinda yapilan
bir calisma etkili olmustur. Bu calismaya gore
mesleki tecriibbe artttkca mesleki doyum ve
hosnutsuzlugun artmasi1 beklenmekteydi fakat
istatistiksel olarak anlamli bir degisiklikten soz
etmek miimkiin degildi (15). Bu c¢alisma
Kastamonu da bir devlet hastanesinde 99 calisanin
katilimiyla gerceklestirilmistir. Bu ¢alismada tek
yonlii olarak gerceklestirilen varyans (varience)
analizini takiben p>0.05 olarak gergeklesti ve
dolayisiyla mesleki tecriibeyle mesleki
hosnutsuzluk arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark yoktu. Bu c¢alismada da biitiin bilimsel
caligmalarda oldugu gibi bazi limitasyonlardan s6z
edilebilir. Bu aksakliklardan en 6nemlisi katilimct
sayisinin  yeterli olup olmadiginin power-test
kullanilarak denetlenmemesidir.  Fakat bunun
gerekgesi yapilan ¢aligmanin bir pilot ve odak grup
caligmas1 olmasi ve katilimcilarin alindig1 evrenin
sinirli  olmasiydi. Bunun anlami  bu test
gerceklestirilse bile katilmer  sayist  metotta
bahsedilen toplam evrenin say1sini
degistiremeyecekti.

Bir diger eksiklik ise kullanilan 6l¢iim skalasinin
gecerlilik ve giivenilirliginin zaman kisithligt
nedeniyle iyi bir derecede kontrol edilememesiydi.
Bu 6l¢iim gerecinin kullanimi1 bir pilot ¢alismayla
denetlenmesine ragmen istatistiksel olarak 6l¢iimi

yapilamamisti. Fakat bu ¢calismanin amacina iligkin
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herhangi bir 6l¢iim cihazinin bulunmamasi yiiz
ylize gorlisme yoluyla bu Ol¢iim skalasimin
kullanilmasini zorunlu kilmistir.

Bir diger eksiklik ise literatiir taranirken bazi licretli
makalelerin tam siirim metnine ulagsmakta yasanan
aksakliklar daha kaliteli makalelere ulasmay1
engellemis olabilir. Bu durum e-devlet tizerinde ki
e-kiitiphane uygulamas: kullanilarak agilmaya

calisiimastir.

SONUC VE ONERILER

Bu pilot ¢calismanin sonucunda net bir sekilde A ve
B grubu hastaliklarda gergeklestirilen Fizyoterapi
ve Rehabilitasyon uygulamalarini yapan saglik
calisanlarinin bu uygulamalara SGK tarafindan
yapilan seans bas1 6demelerden memnun olduklar:
gosterilmistir. Bu sonu¢ ¢alismanin hipotezini
yalanlamis olup aksi yonde bulgulara ulagtigimizi
gostermistir. Bu calismada A ve B grubu
hastaliklarda  gerceklestirilen Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon uygulamalarinin birim
maliyetlerinin yapilan seans bas1 6demelerden daha
yiiksek oldugu gosterilmis olmasina ragmen (7) bu
duruma iliskin bu uygulamalar1 yapan saglik
calisanlar1 kismen ilgili, kismen farkinda ve kismen
hosnutsuzdur. Bu ¢aligma metotta belirtildigi gibi
bir betimleyici nitel bir ¢calismadir ve sonuglar net
bir sekilde Fizyoterapist ve Fizik Tedavi
hekimlerinin mesleklerinin ekonomik degerine
iliskin yeterince ilgili ve farkinda olmadigini ve bir
hosnutsuzlukta hissetmediklerini gostermistir.

Bu calisma nedensel iligkileri inceleyen bir ¢alisma

degildi ve dolayisiyla ilgisizlik, farkindaliktaki
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eksikligin nedenleri incelenmedi ve anlagilmadi
bundan dolay1 sonraki ¢aligmalar bu alana yonelik
bir aragtirma yontemi gelistirebilirler. Ayrica yine
ayni sekilde A ve B grubu hastaliklarda uygulanan
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon uygulamalarinin
ekonomik boyutuna iligskin bu islemi gergeklestiren
saglik calisanlarinin nasil farkindalik ve ilgi
diizeylerinin arttirilabilecegine dair bir egitim
modelinin gelistirilmesine iliskin bir ¢calisma ortaya
konabilir. Yine ayri bir konu olarak bu saglik
calisanlarinin egitim miifredatlarina ekonomiyle
alakali dersler eklenirse bu alanda nasil degisimler
olabilir incelenebilir.
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Resim 1. Calismada kullanilan anket formu.

Ahmet Yesevi Universitesi Saglik
Kurumlari Isletmeciligi BoOIUmU Saglik
Personelinin Yaptidi Ise Devlete Bagli
Sosyal Guvenlik Kurumlari Tarafindan
Belirlenen Odeme Limitlerine lligkin
Goruslerini Degerlendirme Anketi

Bu anket ¢calismasi Ahmet Yesevi Universitesi Tezsiz Yiiksek Lisans Saglik Yénetimi
bolimi bitirme projesi kapsaminda yapiimaktadir. Bu ¢alismaya katilmak tamamen
gondllilik esasina dayanmaktadir. Ankete katilan kigilerin demografik bilgileri highir
gekilde iigiinci kisi ve ya kurumlarla paylagilmayacaktir. Verdiginiz cevaplar sadece
bilimsel amaclarla kullamlacaktir. Anketi doldurmaniz calismaya katilmayi onayladiginiz ve
ileride bilimsel olarak kullanilmasi konusunda izin verdiginiz anlamina gelecektir.
Sorulannizi ve goriiglerinizi agadida yazilmig olan iletigsim adresinde ulagtirabilirsiniz.
Hazirlayan: MEHMET SONMEZ

iletisim: m.sonmez44@hotmail.com

* Gerekli

1.

Katilmayi onayliyor musunuz?
Yalnizca bir sikki isaretleyin.

( : Evet

_ ' Hayir

Demografik bilgiler

Demografik Bilgiler

Adi
Soya
Yasgl:

di:

Cinsiyeti:
Medeni durumu:

Mesl

edgi:
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2. MNe kadar zamandir bu isi yapiyorsunuz? *

Yalmizca bir sikkr isaretleyin.

-

Jo-5wil
C Oe-10wl
T 1115wl

::_. '_: 15+ wil

3. Mesleginiz nedir? *
Yalmizca bir sikkr isaretleyin.

) Fizyoterapist

) Fizik Tedavi Hekimi

Fokus Grup Calismasi Sorularn

4. Sizce fizik tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri SGK tarafindan yeterince
destekleniyor mu? *

Yalmzca bir sikkr isaretleyin.

) Evet
J Kismen
) Kararsizim

D Hayir

5. Sizce A ve B grubu hastalara yvapudimiz fizik tedawvi ve rehabilitasyon hizmetine
SGK tarafindan ddenen Goret yeterli mi? *

Yalmizca bir sikki isaretfeyin.
b Evet
O kismen

) Kararsizim

O Hawar

. SCGK tarafindan A ve B grubu hastalara seans basi demeler yvaptugimz hizmeti gbz=
OSndne aldigimizda sizi tatmin ya da memnun ediyor mu? *

Yalmizca bir sikki isaretfewin.

J Evet

J Kismen

' ) Kararsizim
C ) Hayar
7. A owve B grubu hastalara rehabilitasyon hizmetini gerceklestirirken SGK tarafindan

seans basina yvapillan ddemelerin giderierden daha dasak oldugunun farkinda
misimiz? >

Yalmizca bir sikki isaretfeyin.

O Evet
C O Kasmen
) Kararsizim

S Hawir

22



SABiTED Abant Journal of Health Sciences and Technologies 2021; 1(1): 010-023

S Abant Saglik Bilimleri
Teknolojileri Dergisi .
ve Teknolojileri Dergisi Research Article

Arastirma Makalesi

8. A ve B grubu hastalarla calisirken seans karsiligi alinan tcret hakkinda dasunur
musanGz? *

Yalnizca bir sikki isaretleyin.

[ Evet
J Kismen
_ Kararsizim

() Hayir
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