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TEZ KABUL ONAY



BEYAN

Saghk Bilimleri Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii Tez Yazim Kurallaria

uygun olarak hazirladigim bu tez ¢alismasinda;
* Mevcut tez ¢calismasinin kendi ¢alismam oldugunu,

» Tez i¢inde sundugum verileri, bilgileri ve dokiimanlar1 akademik ve etik kurallar

cercevesinde elde ettigimi,

» Tim bilgi, belge, degerlendirme ve sonuglari bilimsel etik ve ahlak kurallarina

uygun olarak sundugumu,

* Tez calismasinda yararlandigim eserlerin tiimiine uygun atifta bulunarak kaynak
gosterdigimi,
* Mevcut tezin ¢alisilmasi ve yazimi sirasinda patent ve telif haklarini ihlal edici bir

davranigimin olmadigini,

* Kullanilan verilerde herhangi bir degisiklik yapmadigimu, bildirir, aksi bir durumda

aleyhime dogabilecek tiim hak kayiplarini kabullendigimi beyan ederim.

Yusuf islam DEGERLI



OZET

Amag: Bu c¢alisma, 3 boyutlu yazici teknolojisi egitiminin, ergoterapi
ogrencilerinin 3 boyutlu yazici teknolojisine karsi algilanan tutum ve kullanim niyeti
algis1 iizerine etkilerini incelemek amaciyla planlanmistir.

Yontem: Calisma, Saglik Bilimleri Universitesi, Ergoterapi Anabilim
Dalinda 2022-2023 yillar1 arasinda gerceklestirilmistir. 84 ergoterapi lisans 6grencisi
ile dahil edildigi ¢calismada miidahale grubu olarak belirlenen 47 ergoterapi lisans
ikinci simif O6grencisine 8 haftalik 3 boyutlu yazici teknolojisi egitimi verilirken,
kontrol grubu olarak belirlenen 37 ergoterapi lisans ii¢lincii simf 6grencilerine
herhangi bir egitim verilmemistir. 8 haftalik egitim igerisinde teorik egitimin yani
sira 3 boyutlu yazici kullanimi ve ¢izimine dair pratik uygulama yapilmistir. Egitim
sonrasinda sonras1t 3 boyutlu yazici teknolojisi ile yardimci cihaz iiretim 6devi
verilmistir. Egitim ve oOdev sonrasinda Ogrencilerin algiladiklart kullanighilik,
kullanim kolaylig1 ve kullanmaya yonelik tutumlar1 Teknoloji Kabul Modeline dayali
Olcek ile degerlendirilmis, egitim dncesi ve egitim sonrasi sonuglar karsilagtirilmistir.

Bulgular: 3 boyutlu yazici teknolojisi egitimi alan 6grencilerin egitim dncesi
ve sonrasi tutumlari incelendiginde; Teknoloji Kabul Modeli Olgeginin Algilanan
kullanighlik (p=0,004); Algilanan Kullanim Kolayligi (p=0,001) ve Kullanmaya
Yonelik Tutum (p=0,021) kategorilerinde istatistiksel agidan anlamli bir fark oldugu
saptandi. Kontrol grubunun ilk ve son degerlendirmeleri arasindaki fark
incelendiginde, Teknoloji Kabul Modeli kategorilerinde istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunmadi (p>0,05). Miidahale grubu ve kontrol gruplarinin ilk ve son
degerlendirmeleri karsilagtirildiginda; miidahale sonrasinda Algilanan Kullaniglilik
(p=0,001); Algilanan Kullanim Kolaylig1 (p=0,001) ve Kullanmaya Yonelik Tutum
(p=0,001) parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptandi.

Sonug: Ergoterapi 6grencilerine verilen 3 boyutlu yazici teknolojisi egitimi
ile 6grencilerin teknolojiye yonelik algiladiklart tutum ve niyetlerinde anlamli
degisiklikler goriilmiistiir. Ozellikle verilen egitimin yeni teknolojilere karsi
algilanan  kullanim kolayliginda tutum degisikligi yarattigi  gOriilmistir.
Ogrencilerin ilerideki meslek yasamlarinda aldiklar1 yeni teknolojik egitimleri ile
kendin yap modelini gergeklestirebilecekleri ve verecekleri hizmetin kalitesini

arttirabilecegi diisiiniilmektedir. Uzun donemde Ogrenilen teknolojik yaklasimlari



kullanmaya yonelik tutumlarin incelenmesine dair eksikler kalmistir. Giincel
teknolojilerin  6grenilmesinin miimkiin oldugu ve hizmet igerisine entegre

edilebilecegi goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Yardimci Teknoloji; Teknoloji Kabul Modeli; 3-Boyutlu

Yazici



ABSTRACT

Aim: This study was planned to examine the effects of 3 dimensional printing
technology education on occupational therapy students' perceived attitude and
intention to use 3 dimensional printing technology.

Methods: The study was carried out in the Department of Occupational
Therapy at the University of Health Sciences between 2022 and 2023. In the study,
in which 84 occupational therapy undergraduate students were included, 8-week 3D
printing technology training was given to 47 second-year occupational therapy
undergraduate students determined as the intervention group, while 37 occupational
therapy undergraduate third-year students determined as the control group were not
given any training.After the theoretical training within the 8-week training, 3D
printing technology and assistive device production assignment was given. The
students' perceived usefulness, ease of use and attitudes towards use were evaluated
with a scale based on the Technology Acceptance Model, and their before and after
training were compared.

Result: When the pre- and post-intervention attitudes of the students who
received 3D printing technology training were examined, the perceived usefulness of
the Technology Acceptance Model scale was (p=0,004); A statistically significant
difference was found in the Perceived Ease of Use (p=0,001) and Attitude to Use
(p=0,021) categories (p<0.05). When the difference between the first and last
evaluations of the control group was examined, no statistically significant difference
was found in the Technology Acceptance Model categories (p>0.05). When the first
and last evaluations of the intervention group and control groups were compared,
Perceived usefulness at the post-test (p=0,001); A statistically significant difference
was determined in the parameters Perceived Ease of Use (p=0.001) and Attitude to
Use (p=0,001).

Conclusion: With the 3D printing technology training given to Occupational
Therapy Students, significant changes were observed in the students' perceived
attitudes and intentions towards technology. In particular, it has been observed that
the training provided creates a medium effect size in the perceived ease of use
against new technologies. It is thought that students will be able to realize the do-it-

yourself model and increase the quality of the service they will provide with the new



technological training they receive in their future professional lives. It has been seen

that it is possible to learn current technologies and can be integrated into the service.

» Keywords: Assistive Technology; Technology Acceptance Model; 3-

Dimensional Printing
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1.GIRIS

Yardimci teknoloji (YT) bireylerin bulunduklari ortamda giinliik yasam
aktivitelerini bagimsiz olarak yapabilmelerine yardimci olan ekipman pargasi veya
tirtin sistemidir (1, 2). Bireylerin bagimsizliginin desteklenmesi i¢in kullanilacak YT
cihazlar herhangi bir devre ve elektronik sistemin yer almadigi diisiik teknolojili
cihazlardan, yazilim ve gili¢ kaynag: gerektiren yiiksek teknolojili cihazlara kadar

degisiklik gosterebilir (3, 4).

Evrensel tasarim ilkeleri temel alinarak gelistirilen YT cihazlar, herhangi bir
adaptasyon gerektirmeden her bireyin kullanimina uygun olabilmektedir. Bu tiir
cihazlar raf iiriinii olarak hazir satin alinabilir ve siparis verilebilir (1). Fakat bireyin
ihtiyaclari karsilayacak raf iiriinlii hazir evrensel tasarimli cihazlar bulunamadig:
taktirde bireye 6zel diizenlemeler veya iiretimler yapilmasi gerekmektedir (5). Bu
hizmetin dogru sekilde verilebilmesi igin ergoterapist bireyi biitiinciil ele almali ve
ihtiyaglarin karsilanmasi i¢in dogru basamaklan takip etmelidir (6). YT hizmetinin
ilgili basamaklarinin takip edildigi durumlarda ergoterapistler {iriin se¢imi, satin alma
veya tretim kisimlarinda gesitli zorluklar yasamaktadir (7). Bunun sebebi olarak
yiiksek maliyet, YT pazarimin dar olmasi, bireyin ihtiyaglarini ve kisisel 6zelliklerine
tam olarak uyum saglayamama veya gerekli meslek elemanlar ile is birliginin

gerceklestirilememesi olabilir (8).

Gilinlimiizde bahsedilen problemlerin Oniine gegebilmek ve hizli YT hizmeti
saglayabilmek icin ¢esitli yontemler gelistirilmektedir (9). Bu yontemlerden bir
tanesi olan “kendin yap” modeli ile ergoterapistler hazir cihazlar1 kullanamadig
durumlarda tek bagina iliretim yontem saglayabilmektedir. Bu durum i¢in 3 boyutlu
(3B) yazic1 teknolojisi ergoterapistlerin kendin yap modeli ile bireye 6zgii YT leri

tiretebilmesi i¢in essiz bir segenek olabilir (10).

3B yazic1 teknolojisi endiistri 4.0 doneminde yeni bir sanayi devrimi olarak
nitelendirilmektedir (11). Fikir asamasinda herhangi bir nesneyi 3B ¢izim ve yazici
programlar1 ile 3B yazicilarda ger¢ek fiziki objelere doniistiirebilme firsati
sunmaktadir (12). Sanayi devrimi olarak nitelendirilen 3B yazic1 teknolojisi birgok

alanda gelisim gostermektedir. Miihendislik alaninda baglayan 3B yazici teknolojisi,



otomotiv, tip, havacilik ve saglik gibi alanlarda hizla ilerlemektedir (50). Saglik
alaninda ameliyathane, ortez protez iiretimi ve implant iiretimi gibi bir¢ok alanda
calismalar devam etmektedir (13). Ergoterapi alaninda 3B yazicilar ile ortez protez

ve YT iiretimi ile ilgili caligmalar hizla artmaktadir (14-16).

3B yazic1 teknolojisi ile diisiik maliyetli ve bireyin ihtiyaglarini karsilayacak
YT cihazlar tiretmek miimkiin olabilmektedir (17). YT hizmetinde ergoterapistler 3B
¢izim ve 3B yazici kullanim egitimi almis miihendisler ile ¢aligsmalar yiiriitebilirler.
Buna ek olarak “kendin yap” modeli ile yeni karsilastiklart bu teknolojinin
kullanimim1 6grenerek YT hizmetinin hizim ve kalitesini artirabilir. 3B yazici
teknolojisi egitimini almak bazi ergoterapist ve ergoterapi Ogrencileri i¢in zor
olabilmektedir. Davis ve ark. rehabilitasyon alaninda ¢alisan terapist ve 6grencilerin
engelli bireylere yardimci olabilmek icin giincel teknolojileri 6grenme konusunda
cekimser kaldiklart ve kendilerini yeterli hissetmediklerini ifade etmektedir. 3B
yazic1 teknolojisinin lisans egitiminden itibaren verilmesi profesyonel hayatta
ergoterapistlerin bakis agilarini ve 6z-giivenlerini artirabilecegi de ifade edilmektedir

(18).

Teknolojinin hayatimiza girdigi donemde, bireylerin yeni teknolojileri
benimseyip benimsemediklerini belirleme ihtiyact ortaya ¢ikmustir (19). Bireylerin
aktivitelerde kullanabilecekleri teknolojileri 6grenmeleri ile ilgili e8itimler sonrasi
bireylerin teknolojiye karsi tutumlari ve ileride kullanip kullanmayacaklari ile ilgili

sorular1 belirlemek o teknolojinin kullanisliligini ve kolayligini belirlemektedir (20).

Saglik calisanlarinin yeni teknolojileri kesfetme ve uygulayacaklar1 tedavi
hizmetinde yeni teknolojileri kullanmak i¢in tutumlarini algilamak ve bunu meslek
hayatlarina aktarabilmelerini degerlendirmek son derece onemlidir (18). Gelecegin
ergoterapisti olacak 06grencilerin 3B yazicit teknolojisine karsi bakis agilarini
belirlemek ve egitim igeriginde 3B yazic1 teknolojisinin kullaniminin yer alip

alinmamasi konusunda fikir olusturmak son derece 6nemlidir.

Ergoterapi Ogrencilerinin 3B yazicit teknolojisi egitimi sonrasinda bu
teknolojiye karst tutum degisikligini arastirmak amaciyla planladigimiz

calismamizda gelistirdigimiz hipotezler sunlardir;



1. HO: 3B yazict teknolojisi egitiminin 6grencilerin algiladiklar1 kullanim kolaylig

ve algiladig1 fayda {izerine etkisi yoktur.

2. HO: 3B yazic1 teknolojisi egitiminin d6grencilerin bu teknolojiyi kullanma tutumlari

izerine etkisi yoktur.

3. HO: 3B yazic1 teknoloji egitiminin uygulayacaklart yardimer teknoloji hizmetinin

kalitesi lizerine etkisi yoktur.






2. GENEL BIiLGILER

2.1. Yardimc1 Teknoloji

Engelliler Egitim Yasasi, YT’yi “Engelli bireylerin islevsel yeteneklerini
artirmak, slirdirmek veya iyilestirmek i¢in kullanilan, ticari olarak satin alinan,
modifiye edilen veya Ozellestirilmis her tiirlii iiriin, ekipman parcasi veya iirlin
sistemi” olarak tanimlar (1). YT; bireylerin ev, okul ve topluluk igerisindeki giinlitk
aktivitelerine katilimini destekler ve temel islevsel ihtiyaglarini karsilar (2). Bir bagka
ifade ile YT, bireyin kendi basina yapmakta gii¢liik ¢ektigi kitap okuma, yazi yazma,
banyo yapma, araba siirme, yemek yeme gibi giinliik yasam aktivitelerini bagimsizca
yapabilmesine yardimci olmaktadir. YT,  uyarlanabilir oyuncaklar, iletisim
yardimcilan (isitmeye yardimci yaka mikrofonu, yazili sozciikleri sesli sozciiklere
dontistiiren tabletler), yiirlime yardimcilar1 (baston, tabanlik), giyinme yardimcilari
(digme ilikleme aparati, uzanma aparatlar1) gibi gilinliik yasam aktivitelerini

kolaylastiran cihazlar1 icermektedir (21).

2.1.1. Yardimci Teknoloji Tiirleri

YT cihazlar, basit tasarlanmis diisiik teknolojili ekipmanlardan karmasik
yiiksek teknolojili ekipmanlara kadar ¢esitlilik gosterir (3). Yiiksek teknolojili YT
cihazlar, konugma/tanimlama yazilimi, dijital isitme cihazlari, konusan hesap
makineleri, akilli cep telefonlari, tablet ve bilgisayarlar gibi elektronik devre iceren
cihazlar1 kapsar. Diislik teknolojili YT cihazlar ise elektronigin yer almadigi;
anahtarlar, resim panolari, kalem tutacaklari, ayakkabi ¢cekecekleri ve biiyiitecler gibi

elektronik malzemenin yogun olmadigi cihazlari icermektedir (4, 22).

Ayrica bu YT tiirleri, tiim bireylerin kullanimina olanak saglamak ig¢in
evrensel tasarima sahip olabilecegi gibi bireye 0Ozgii de tasarlanabilmektedir.
Evrensel tasarimli YT cihazlar, herhangi bir adaptasyon gerektirmez ve her bireyin
kullanimma uygundur. Ayrica bu cihazlara erigebilirlik kolaydir. Bireye 06zgi
tasarlanmas1 gereken YT’lerde ise bireyin ihtiyaglarini karsilanmasi i¢in bireyin
mevcut kapasitesi destekleyici 6zel iiretimleri icermektedir. Literatiirde bu iiriinlerin
timi i¢in farkl siniflandirma yontemleri mevcuttur (5). YT tiirlerinin siniflandirmasi

Cizelge 2.1.’de yer almaktadir (Cizelge 2.1.).



Bunlar;

Diisiik Teknolojili YT ler: Elektronik sistemin yer almadig: cihazlar.

Orta Teknolojili YT ler: Basit elektronik devre ve sistemlerin yer aldigi, pil
gibi gii¢ kaynagi igeren cihazlar.

Yiiksek Teknolojili YT ’ler: Elektronik iceren yiiksek seviye teknolojiye
dayali cihazlar (23).

Cizelge 2.1. YT Tiirlerinin Siniflandirilmasi (9)

Tiir Tanimi Uygun Ornekler
Diisiik Evrensel tasarimli, o Silikon kalem
teknolojili nispeten ucuz, tutucular1

elektronik  icermeyen e Sayfa takip aparatlari
cihazlar e Kalinlagtirilmig
kasiklar
Orta Basit elektronik devreli, e Ses kayit cihazlar
teknolojili giic kaynagma ihtiyag e Calar saat
duyulan cihazlar e Fener/aydinlaticilar
Yiiksek Bilgisayar tabanli, o Tablet
teknolojili yiikksek  teknoloji  ve e Robot siipiirge
devre igeren, e GPS/ takip cihazlan
ozellestirilebilir ve
pahali cihazlar

Koch, 2017 ve qahmash a. 2018’den uyarlanmistir (24).




Resim 2.1. Kaydirmazlar

Resim 2.2. Sap1 Kalinlastirilmis Catal ve Kasik

2.1.2. Yardimci Teknoloji Degerlendirme ve Miidahale ilkeleri

YT hizmetinde amag kisinin bagimsizligini ve iyilik halini gelistirmek i¢in en
Iyi cihaz-birey eslesmesini saglamaktir (25). YT hizmetinin saglanmasinda
standardize bir yontem bulunmamaktadir. YT hizmeti saglarken terapistlerin
standardize bir yaklasimi kullanmamalar1 dogru cihaza karar verme ve hizmetin
kalitesinin degerlendirilmesini etkileyen unsurdur (6). Ancak YT hizmetinin
saglanmas1 i¢in detayli degerlendirme ve modellerin kullanilmasi son derece
onemlidir. YT hizmetinde ilk adim bireyin degerlendirilmesidir. Degerlendirmeler
bireyin kisi, gevre ve aktivite bilesenlerinin tiimiinii icermelidir (26). Ciinkii biitiinciil
degerlendirme ile birey i¢cin 6nemli noktalar anlagilabilir ve analiz edilebilir. Bireyin
degerlendirmesinde nesnel ve 6znel olgiimler yer almalidir. Degerlendirme siiresi
boyunca multidisipliner ekibin etkilesimi ve birey-ekip is birligi son derece

onemlidir (27). Oznel 6lciim ve okupasyonlarn belirlenmesinde Islevsellik,



Yetiyitimi ve Sagligin Uluslararas1 Siniflandirilmast Kontrol Listesi (International
Classification of Functioning, Disability and Health Checklist) (28), Kisi ve
Teknolojinin Eslestirilmesi Kontrol Listesi (The Macthing Person and Technology)
(29), Kanada Aktivite Performans Olgiimii (The Canadian Occupational Performance
Measure) (30) gibi 6l¢ekler kullanilabilir.

Olgeklerin yani sira bireye uygun olan YT hizmetinde kullanilan birgok
model mevcuttur. En sik kullanilan modeller arasinda Ortam Gorevleri ve Araglart
Cercevesi (Environment Tasks, and Tools Framework-SETT) (31) ve Insan
Aktivitesinde Yardime1 Teknoloji Modeli (The Human Activity Assistive
Technology Model-HAAT) yer almaktadir (32).

2.1.3. Ortam Gorevleri ve Araclar1 Cercevesi Modeli (SETT)

Zabala (2000) tarafindan gelistirilen bu modelde, YT ler konusunda etkili
kararlar verebilmek ig¢in bireyler, ortam, gorevler ve araclar hakkinda bilgi
edinilmektedir. SETT Modeli, uygun bir cihaz (destekler — cihazlar, hizmetler,
stratejiler, uyarlamalar, modifikasyonlar, vb.) gelistirmek igin ekiplerin kisilerin
icinde bulunduklar1 alisilmis ortamlara iliskin ortak bir anlayis gelistirmeleri
gerektigi fikrine dayanmaktadir. SETT Modelinde, araglar; cihazlari, hizmetleri,
stratejileri, egitimi, diizenlemeleri, modifikasyonlari, yani bireyin basarili olmasina
yardimcr olmak i¢in gereken her seyi igerir. Bu model, engelli bireylere yonelik
YT nin belirlenmesini, kullanicilar i¢in ortak eylem adimlarinin izlenmesini ve fikir

birliginin saglanmasini amaglamaktadir (33).

1. Bireyler: Bireyler ne yapmali? Bireylerin hangi 6zel ihtiyaglar1 ve becerileri
var?

2. Cevre: Egitimsel ve fiziksel diizenlemeler nelerdir? Dikkate alinmas1 gereken
0zel konular var mu? Belirli egitim ortamlarinda hangi materyaller ve
ekipmanlar kullaniliyor?

3. Gorevler: Bireylerin belirlenen hedeflere ulagsmasini saglayan aktiviteler
nelerdir? Bu aktivitelerin 6nemli unsurlari nelerdir?

4. Araglar: YT araglart ve stratejileri, 6zel ihtiyaclar1 ve yetenekleri olan
ogrencilerin belirli ortamlarda belirli gérevleri yerine getirmesini gerektiriyor

mu?



YT’nin degerlendirilmesi, Ogretmenlerin &grenciye, c¢evreye ve oOgrencinin
gerceklestirmesi gereken gorevlere gore birey i¢in en uygun YT’ nin edinilmesine

yardimci olacaktir (34).

2.1.4. insan Aktivitesinde Yardimci Teknoloji Modeli (HAAT)

HAAT modeli, Cook ve Hussey tarafindan tasarlanmistir (32). Model, ilk
olarak YT hizmetinde degerlendirme, miidahale ve miidahale sonrasi sonuglar
degerlendirmek i¢in olusturulmustur (35, 36). HAAT modelinde insan
performansinin  degerlendirilmesinden ziyade tiim sistemin performansinin
degerlendirilmesi amaglanmustir (37). Friederich ve arkadaslari tarafindan yapilan bir
caligmaya gore, terapistler YT hizmetinde genelde bir model kullanmadiklarini ifade
etseler de HAAT modelinin kullanilan tek spesifik YT modeli oldugu ifade edilmistir
(38, 39).

HAAT modeli ortaya ¢ikis1 “Birisi, yardimci teknolojinin kullanimini igeren
bir yerde bir seyler yapiyor (Someone doing something, somewhere involving the
use of an assistive technology) ” paradigmasina dayanmaktadir (40). Bu paradigma,
kisinin ¢evre baglaminda bir aktiviteyi YT cihazin yardimiyla gerceklestirmesini
icerir. Bu model YT hizmetinin ger¢ceklesmesinde 4 temel bileseni vurgular. Model
bilesenleri insan, aktivite, YT ve baglamdir. Insan, aktivite ve YT bilesenleri
arasinda dinamik bir etkilesim vardir ve baglamin da bu ii¢ bilesen iizerinde bir etkisi
mevcuttur (Sekil 2.1). YT hizmetinde ilk basamagini insan bileseninin
degerlendirilmesi olusturmaktadir. Buna gore insanin fiziksel, biligsel ve duygusal
Ozelliklerini, becerilerini ve yeteneklerini belirlemek ¢ok onemlidir. Bir sonraki
basamak ise aktivitenin degerlendirilmesidir. Bu noktada aktivite bilesenin analizi ve
aktivitenin hangi fiziksel ortamda gerceklestirilmesi gerektigi belirlenir. Eger bu ii¢
bilesenin uygun degerlendirilmesi ile ayni engel durumuna sahip diger bireylerin de

YT hizmetinden faydalanmasini kolaylagtirmaktadir (36).



Baglam

Sekil 2.1. HAAT Modeli Bilesenleri (25)
Haat Modeli kavramlar1 Clay ve ark., 2016’dan alint1 yapilmigtir (41).

a. Insan: Insan, HAAT modelinin merkezinde yer almaktadir. Model, insanin
YT hizmetinin diizenleyicisi oldugunu diisiiniir ve insanin YT cihazin1 kullanabilme
becerisine odaklanir. HAAT modeli bunun i¢in 2 6nemli modelden yararlanir: (1)
Kanada Aktivite Performans Modeli-KAPM (The Canadian Model of Occupational
Performance-CMOP), (2) Kisi, Cevre, Aktivite Performans Modeli (The Person-
Environment-Occupation-Performance -PEOP). Bu modeller bireyin hayatinda
YT’nin yerini belirlemeyi saglar. Bu sayede sadece bireyin YT cihazi nasil
kullanabildigini de§il aym1 zamanda bireyin ilgili okupasyonlarinda olan
degisiklikleri gosterir (26). KAPM insan1 3 bilesen ile kavramsallastirir: fiziksel,
biligsel ve duygusal.

Fiziksel bilesenler; insan1 mekanik agidan ele alir. Denge, hareket agikligi,
kuvvet ve koordinasyonu igerir. Biligsel bilesenler ise dikkat, problem ¢6zme, hafiza
ve konsantrasyonu igerir. Bu bilesenler duygusal bilesenleri etkilemektedir. Bu
bilesenleri bilinmesi ¢ok onemlidir ¢ilinkii yardimci YT hizmetinin etkinligi buna
baghdir. Etkili bir YT hizmeti i¢in birey-YT cihaz eslesmesi ¢ok 6nemlidir. Eger

dogru eslesme olmazla uzun siireli cihaz kullanimi ger¢eklesemez (41).
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b. Aktivite: Insamin yasaminda yer alan tiim viicut fonksiyonlarini
kullanabilmesiyle iliskilendirilen her tiir bireysel fonksiyonlar1 veya gorevleri igerir
(42). HAAT modeline goére aktivite bashigr altinda bireyin yapmak istedigi
aktiviteleri belirlemek gerekmektedir. Genel olarak gilinliikk yasam aktiviteleri
kendine bakim, is, iiretici ve serbest zaman olarak ayrilmaktadir. Bu aktivite
alanlarinda bireyin rolleri, rutinleri ve aligkanliklarina gore degisiklikler olabilir.
Gergekte bireyin bir aktiviteye verdigi anlam, aktivite performansimi ve ilgili

tiretilecek YT cihazin 6nemini belirlemektedir (43).

c. Baglam: Baglam terimi bircok modelin aksine ¢evre anlaminda
kullanilmaktadir. Onceden gevre terimi sadece fiziksel olarak algilanmaktaydi. Bu
sinirlamanin 6niine gegmek igin ¢evre yerine baglam terimi gelistirilmistir ve bu
kavram, kurumsal, sosyal ve Kkiiltiirel ¢evreyi de i¢ine alarak dinamik bir iliski
dogurmustur (44). Baglamin 4 bileseni mevcuttur: (1) fiziksel baglam (2) sosyal
baglam, (3) kiiltiirel baglam, (4) kurumsal baglam.

d. Fiziksel baglam: Katilimi etkileyen dogal ve fiziki ¢evre unsurlaridir.
Bireyin aktivite performansini etkileyen en 6nemli unsurlardan biridir. Apartman,
yiiriiyiis yollari, agaclar, sinif, is yeri gibi ¢evresel dogal yapilarin yani sira bireyin
gozIligl, kiyafetleri, yemek yapmasi i¢in kullandig1 aparatlara kadar tanimlanan

yapay unsurlari igerebilir.

e. Sosyal Baglam: Aktivite katilim1 ve YT kullanimini etkileyen g¢evredeki
bireyleri igerir. Sosyal baglamda bulunan dogrudan etkilesimli bireyler, YT
kullanicisina karst tutumlarin belirlenmesinde ©nemli bir rol oynar. Dolayli
etkilesime girenler ise YT cihazlarina erisebilirlik hakkinda kanunlar ve taslaklar

olusturan kisiler sayilabilir.

f. Kiiltiirel Baglam: Genis capta benimsenen ve kolayca degismeyen
inanglar1 igermektedir (45, 46). Sosyal baglam ile benzerlikleri vardir fakat kiiltiirel
baglam, sosyal baglamda yer alan dini ve etnik gruplardan farkli olarak tutumlari,

inanglar1 ve sorumluluklari igermektedir.
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g. Kurumsal Baglam: Politik ve finansmanlar1 igermektedir. lgili
mevzuatlar ile bireyin haklarini belirlemektedir. Ayni zamanda bireyin sosyal

alanlara dahil edilmesi ve katilimu i¢in ¢alismalarin oldugu ortamdir (46).

h. Yardime1 Teknoloji: YT, engelli kisiler i¢in yardimci, uyarlanabilir ve
rehabilite edici cihazlar i¢in bir semsiye terimdir. Ayrica bu cihazlar se¢me,
konumlandirma ve kullanma siirecini de icerir. HAAT modeline gére YT, bir
bireyin baglam i¢inde bir aktiviteyi yapabilmesinde etkin olan unsurdur. YT,
bireylerin giinlik yasamda giiclik ¢ektikleri aktiviteleri gergeklestirmelerinde
yardimce1 olur ve bireylerin bagimsizliklarini biiylik 6l¢iide artirabilir. Ayni zamanda
bireylerin katilimini saglayarak iyilik haline katkida bulunabilir. YT, insanlarin
Ogrenimine, oynamalarina, hareket etmelerine, calismalarina ve iletisim kurmalarina

olanak tanir (37).

2.1.5. Yardimei Teknoloji Cihaz Hizmeti ve Uretim Yéntemleri

YT hizmeti, bireyin ihtiyaclarinin degerlendirilmesini, uygun cihazin terapist
ve kullanici is birligi ile se¢ilmesini, cihazin satin alinmasini veya iiretilmesini,
cihaza uyum siirecinde kullaniciya ve diger ilgili kisilere (aile, bakim veren vb.)
destek verilmesini ve personelin egitimini igerir (47). YT’nin se¢imi ve satin
alinmasi veya lretilmesi silirecinde standartlagtirilmis yontemlerin olmamasi verilen
hizmeti karmasik bir hale getirmektedir (7). Bu durum “pargalara ayrilmis bir YT
hizmet sistemine” sebep olmustur (48). Ilgili basamaklar takip edilirken cihazin
temin edinilmesi kisminda; hazir {irlinlin ticari olarak satin alinmasi veya ilgili
hizmet verenin bireye gore cihaz tasarlamasi s6z konusudur. Ticari alim agisindan
bakildiginda mevcut YT cihazlar1 genellikle maliyetlidir ve cesitliligi sinirlidir.
Kisiye 6zel tiretimler ise zor ve tiretim siiresi uzun olabilir (49). Geleneksel olarak
YT'yi yapmak ve degistirmek igin gesitli malzemeler kullanilmasi gerekir (Orn.
demir, kil, al¢i, ahsap vb.). YT tasariminda her zaman yiiksek diizeyde bir
kigisellestirmeye ihtiyag duyulmustur (50). Bu nedenle, YT iireticilerinin yaratici
olmalar1 gerekmektedir (8). YT'yi 6zellestirmek icin genellikle velkro, bant veya
karton gibi malzemeler kullanilir. Ancak bu malzemeler ¢ok dayanikli degildir (15).
Bu nedenlerden dolayi, optimal ve uygun fiyathi Ozellestirmelere izin veren

teknolojik gelismelere artan bir ilgi vardir (51).
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YT hizmetinde 6zellestirmelere izin veren giincel yaklasimlardan birisi daha
erisilebilir ve yaygin hale gelen 3B yazicidir (52, 53). 3B yazici, kisinin ihtiyacina
yonelik 6zellestirilmis cihazlar tasarlamanin ¢esitli yollarindan birisidir (54). 3B
yazict teknolojisinin en biiylik avantaji, kisisellestirilmis malzemeleri diisiik
maliyetle {iretme kolayligidir. Potansiyel olarak diger yontemlerden daha diisiik

maliyetli ve daha dayanikli alternatifler sunar (11, 50).

2.2. U¢ Boyutlu Yazicilar

Yeni bir sanayi devrimi olarak nitelendirilen 3B yazici teknolojisi; “3B
yazilim programi, bilgisayar ve yazict kullanarak 3B fiziksel modeller yapma
stirecidir” (11). 3B yazicilar ise 3B ¢izimleri, el ile tutulabilecek ger¢ek nesnelere
doniistiiren bir makinedir. Bunu yaparken filament adi verilen ¢esitli malzemeleri art
arda ekleyerek katmanli bir malzeme olusturmaktadir. Bu teknolojiyle birgok
geometrik pargalar tiretilebilmektedir (12). Endiistri 4.0 ile robotik, 3B (ii¢ boyutlu)
yazicilar ve nano teknolojiler; nesnelerin internet ile iiretilecegi kavramini ortaya
cikartmistir (55). Geleneksel iiretim yontemleri ile iiretilemeyecek malzemelerin 3B
yazicilar ile tiretilebilmektedir. Bu sayede eski tip iiretim cihazlar1 ve yontemlerinin
yerini daha modern ve daha bagimsiz iiretim araci olarak endiistri 4.0 ruhuna uygun

3B yazicilar almistir(56).

3B yazic1 teknolojilerinin hizla yillarda yayginlagsmaya baslayacagi ve bu

alanda gergeklestirilen ¢alismalarin giin gectikge artacagi vurgulanmaktadir (57).

2.2.1. U¢ Boyutlu Yazic1 Kullanim Alanlar

3B yazic1 teknolojileri endiistriyel uygulamalar {izerinde genis bir etki alanina
sahiptir ve bu teknoloji ile otomotiv sektoriinden tip, giivenlik ve havacilik
sektorlerine kadar birgok alanda ¢ok sayida uygulamalar gelistirilmistir (58). Saglik
alaninda, son birka¢ yilda 3B yazic1 uygulamasinda bir¢ok ilerleme olmustur (13).
Isitme cihazlar1, dis hekimligi, protezler, implantlar, cerrahi ve tibbi cihazlar dahil

olmak tizere birgok farkli saglik alaninda 3B yazicinin kullanimi artmaktadir.

2.2.2. U¢ Boyutlu Yazicilarin Saghk Alaninda Kullanilmasi
3B yazici teknikleri tipta yaygin olarak kullanilmaktadir ve bu hastaliklarin

tedavisinde birgcok kavrami degistirmistir. Ornegin kraniyofasiyal cerrahide, 6zel 3B
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yazicili implantlar kullanilmaya baslanmistir. Ortopedik cerrahide, hazir implant
yerine 3B yazicili titanyum protezler kullanilmaktadir. Cerrahi uygulamalara ek
olarak, ortez/protez alanlarinda, 6zellikle el, ayak ortezi ve el protezinde de 3B yazici
teknikleri kullanilmaktadir (59). Touro Koleji Saglik Bilimleri Yiiksekokulu'nda
Ergoterapi ve Fizyoterapi miifredatina 3B yazici teknolojisi ders olarak eklenmis ve

ortez, protez ve YT cihaz tiretimi hakkinda egitimler verilmistir (14).

2.2.3. U¢ Boyutlu Yazicilarin Yardimer Teknolojilerde Kullanilmasi

Engelli bireyler ve terapistler, YT cihazlar1 olusturmak i¢in bu yeni teknikten
yararlanmaya baslamislardir. Ornegin, bir 3B ¢izimlerin depolanip yayinlandig1 bir
internet  sitesinde (Thingiverse) "yardimci teknoloji" aramasi yapildiginda
uyarlanabilir yemek yeme ig¢in kullanilacak 6zel ekipmanlardan c¢orap giyme
aparatlarina kadar bir¢ok ¢izim mevcuttur (60). Bu YT g¢izimlerinin 3B yazici ile
iiretilmesinin bircok avantaji vardir (61). Uretilen cihazlarin hasar veya herhangi bir
durum sonrasinda tekrardan tretilmesi gerektiginde YT ¢iziminin dijital veri olarak
saklanmas1 daha sonrasinda tretim icin kolaylik saglamaktadir. Ayn1 zamanda 3B
yazict yontemi ile kigiye 6zel farkli tasarimlarin tekrardan tretilebilmektedir. Bireye
0zgl tasarlanan 3B yazicili YT lerin diisiik maliyette iiretiminin biiyiik bir avantaj

oldugu belirtilmektedir (62).

Wagner ve ark., ergoterapi 6grencilerinin YT dersinde miihendislik destegine
ihtiya¢ duyduklarini bildirmistir (14). Ludwig de benzer sekilde bircok saglik
calisaninin alaninda yeni karsilastiklart teknolojilerin  kullaniminda zorluklar
yasadigini belirtmistir (63). Egitim ortaminda teknolojiye maruz kalmak teknolojiye
olan 6n yargiyr azaltir ve teknoloji destekli miidahalelere olan farkindalig1 arttirir.
Lisans ergoterapi dgrencilerini, dzellikle saglik ortamlarinda 3B yazici olmak iizere
gelisen teknolojilerle tanistirmak, yenilik¢i diisiinceye maruz kalma, teknoloji

kullaniminda artan giiven ve yaratici problem ¢dzme becerilerini gelistirir (18).

2.2.4. U¢ Boyutlu Yazic1 Kullanim Yéntemi

3B yazici ile iiretim siireci genel olarak 6 adimdan olusmaktadir (Sekil 2.2).
Bu adimlar sirasiyla; {iretilecek nesnenin 3B modelinin bilgisayar ortaminda
cizilmesi, 3B ¢izimin uygun dosya tiiriine doniistiiriilmesi, dosyanin 3B yazici

programina aktarilmasi, yazdirma islemi i¢in 3B yazicinin hazirlanmasi ve

14



yazdirmanin baslatilip fiziksel nesnenin elde edilmesi ve son olarak elde edilen

nesnenin temizlenmesidir (64).

a. 3B Model Cizimi: Model iiretmek icin bir¢cok farkli bilgisayar destekli
tasarim (Computer Aided Design-CAD) programi kullanilabilecegi gibi 3B tarama
(lazer, optik) cihazlar1 da kullanilabilmektedir. Burada amacg {iretilmek istenen

tiriiniin bilgisayar ortamindaki sanal halini hazirlamaktir.

b. Dosya Kaydetme: 3B model elde edildikten sonra yazilimin
tanimlayabilecegi formata doniistiirtilmelidir. 3B yazici islemlerinde yaygin olarak

STL (Standard Tessellation Language) dosya format1 kullanilmaktadir.

c. Yazic1 Programina Aktarma ve Diizenleme: STL formatta kaydedilen
modeller yazic1 sistemine aktarilir. Burada modelin yonii, katman kalinligi,

malzemenin cinsi, yazdirma hiz1 gibi parametreler ayarlanabilmektedir.

d. 3B Yazdirma Islemi: Yazici islem sonrasi iiretime baslamaktadir. 3B
yazdirma siiresi, ayarlanan yazict hizina, malzemenin yogunluguna, modelin

boyutlarina, ¢ozlinlirliikk seviyesine gore degisebilmektedir.

e. Son Adim Temizleme: 3B yazdirma islemi bitip model fiziksel hale
gelince yazicidan objenin alinip temizlenmesi yapilmaktadir. El aletleri ile fiziksel
olarak suda veya sollisyonlar ile yikanarak temizlenmektedir. Daha sonrasinda
zimparalama, vernik gibi uygulamalarla ylizey O6zellikleri gelistirilerek son adim

tamamlanmaktadir (64).

3B model STL dosyasi roYa;:Ir:ma Yazicinin Yazdirma
olusturma kaydetme P akgtarma LEVERINES] islemi

Sekil 2.2. U¢ Boyutlu Uretim Asamalari
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2.2.5. U¢ Boyutlu Yardimei Cihaz Uretiminde Kullanilan Malzemeler

3B vyazic1 tasariminda Autocad, 3DS MAX, SketchUp, Thinkercad,
Autodesk123D, Solid gibi yazilimlar kullanilmaktadir (65). Filament olarak
adlandirilan 3B iiretim hammaddesini kullanarak 3B tasarimlar nesnelere
doniistiiriiliir. 3B yazicilarda hammadde olarak plastik toz, regine, oyun hamuru,
seramik, metal, yiyecek malzemeler, biyomateryal malzemeler kullanilmaktadir.
Genelde en ¢ok kullanilan malzeme tiirii dayaniklilig1 ve sertligi ile bilinen plastiktir.
Kisaca plastik malzeme iist liste eklenerek olusturulacak nesnenin 3B modeli

olusturulur (66).
Sik kullanilan filament tiirleri;

a. PLA (Polilaktik Asit): Misir nisastas1 bazli bir gesit bioplastiktir. Sik¢a
kullanilan bir filament tiiriidiir. Tercih sebebi sagliga zarar1 bulunmamasidir. Geri

doniisiim olarak kullanilabilir. Cesitli renkleri mevcuttur.

b. ABS (Akrilonitril Biitadien Stiren): Petrol bazli bir plastiktir. Isitmali
platforma ihtiyag duyan ABS yazic1 oldukca saglamdir. ABS’nin ideal yazici
sicakligt 250-260 OC olup mat bir goriinlime sahiptir. PLA gibi sikca

kullanilmaktadir.

Bununla birlikte, metalik tozlar, kauguk, cam, kum, karbon, ahsap ve organik

malzemelerde kullanilabilir (114).

2.2.6. U¢ Boyutlu Yazic1 Teknolojisinin Avantajlar

Yeni bir sanayi devrimi olarak nitelendirilen 3B yazici teknolojisi, baska
herhangi bir {liretim yontemiyle elde edilmesi imkéansiz olan nesnelerin tek bir
islemde tiretilmesine izin verir (9, 10, 11). Birbirine gore hareket etmesi veya i¢ ice
gecmesi gereken birkag parganin tek seferde iiretilmesi baska herhangi bir yontemle
miimkiin degildir. 3B yazicinin saglik alanindaki faydalar1 arasinda, {riiniin

kisisellestirilebilmesi, maliyet diisiikliigii ve artan tiretkenlik yer alir (67, 68).

YT alaninda bireyler i¢in verilecek hizmette 3B yazici kullanmanin bir¢ok
faydasi vardir. Willett ve ark. yaptig1 bir ¢calismaya gore 3B yazici kullanmanin ana
faydalarindan biri, ergoterapistlerin bir baska meslek grubuna ihtiya¢c duymaksizin

YT hizmetini zamaninda ve uygun sekilde {retim yapabilmeleridir. Ayrica
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kisisellestirilmis bir iirlinli yazdirmak, satin almaktan ¢ok daha ucuzdur. Birden fazla
filament tiiriiniin kullanilmas1 giinliik yasam aktivitelerinde kullanilacak iiriinlerin
aktiviteye uygunlugunu saglamaktadir (17). Ornegin, yemek yeme aktivitesi icin
kullanilacak sap1 kalinlastirilmis kasigin hem sagliga zarar vermemesi hem de stirekli

olarak yikanabilmesi bir avantajdir.

Davis ve ark. yaptig1 bir caligmada rehabilitasyon alaninda egitim goren
ogrencilerin, hastalara yardimec1 olmak i¢in yeni teknolojileri kesfetme konusunda
kendilerini yeterli hissetmedikleri belirtmistir. Lisans ergoterapi 6grencileri, basta 3B
yazict olmak {izere gelisen teknolojilerle tanistirmanin, ileride teknoloji temelli
miidahaleleri artiracagi ve teknolojiye olan giiveni saglayarak yaratici problem

¢ozme becerilerini gelistirecegini ifade etmektedir (18).

2.3. Teknolojiye Karsi Olan Tutum, Algi ve Oz-yeterlilige Yonelik Model

ve Teoriler

Teknolojinin hizla gelistigi donemde, kullanicilarin yenilikleri benimseyip
benimsemeyeceklerini  belirleme  ihtiyac1 ortaya ¢ikmistir.  Arastirmacilar,
terapistlerin saglik alaninda kullanilabilecek teknolojilerin terapiye nasil yardimei
olabilecegi algisinin, bu teknolojileri benimsemeleri ve kullanmalarini belirlemede
en Onemli faktor oldugunu One siirmiislerdir (19). Ek olarak, bu teknolojilerin
yeniligi, kullanim kolayligi, yiiksek veya diisiik teknolojiye dayanmasi gibi 6zellikler
bireylerin onu kullanip kullanmayacaklarini belirlemede hayati bir rol oynadigim
belirtilmektedir (69). Bu nedenle, kullanicilarin yeni teknolojilerin benimsenmesine
yonelik algilarini anlamak, s6z konusu teknolojilerin uygulanmasinin daha da

biiylimesini kolaylastirmaya yardimci olabilir (20).

Son arastirmalar, 3B yazici teknolojisini yeni d8renen terapistlerin 3B ¢izim
yapma ve 3B yazici kullanimu ile ilgili zorluklar yasadigini vurgulamaktadir (70). Bu
faktorler terapistlerin yazici kullanimina karsi olan tutumlarini etkileyebilir. Saglik
hizmetlerindeki dgrencilerin tedavi yontemini basarili kilmak i¢in yeni teknolojileri
kesfetme konusunda kendilerini giivende hissetmedikleri ifade edilmistir (71). Bu
nedenle, teknolojiye karsit olan tutumu anlamak, egitmenlerin, 6grencilerin ileride
yeni teknolojilere dayali miidahale yontemleri olusturmasi konusunda egitim vermesi

son derece 6nemlidir (18).
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Kullanicilarin teknoloji kabuliinii tanimlamak ve analiz etmek i¢in teoriler ve
modeller gelistirilmistir (72). Bu gelistirilen teori ve modellerde, teknolojiye olan

bakis agisi, ilgi ve kullanim kolaylig1 gibi ¢esitli parametreler iizerinde durulmustur.

Teknoloji kabul ve kullanim davranisini 6lgmek i¢in birgok model
gelistirilmistir (Cizelge 2.2). En yaygin kullanilan modeller Sebepli Eylem Teorisi
(Theory of Reasoned Action-SET) (73), Yeniliklerin Yayilmasi Teorisi (Innovation
Diffusion Theory-YYT) (74), Birlestirilmis Teknoloji Kabul ve Kullanimi Teorisi
(The Unified Theory of Acceptance and Use of Technology-BTKKT) (75), Teknoloji
Kabul Modeli (TKM) (Technology Acceptance Model-TKM) *dir (76).

Cizelge 2.2. Teknoloji Kabul ve Kullanim Davranis1 Modelleri ve Teorileri

Modeller Modeli Gelistiren Kisiler
Sebepli Eylem Teorisi Fishbein ve Ajzen (1975)
Yeniliklerin Yayilmasi Teorisi Rogers (1995)

Teknoloji Kabul Modeli Davis (1989)

Birlestirilmis Teknoloji Kabul ve Kullanimi | Venkatesh ve Davis (2000)

Teorisi

2.3.1. Sebepli Eylem Teorisi

Sebepli Eylem Teorisi (SET), Fishbein ve Ajzen tarafindan ortaya
konulmustur (Sekil 2.3) (73). Teori, insan davranigini anlamak ve tahmin edebilmek
icin gelistirilmigtir. Bu teoriye gore herhangi bir davranigin Onciisli, davranisi
gerceklestirme niyetidir. Kisinin niyeti ne kadar giiclilyse, kisi o kadar ¢ok
deneyebilir ve davranisi ger¢eklestirme ihtimali de o kadar yiiksek olur (73). SET’¢e
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gore  Oznel normlar ve tutum inanglardan  etkilenmektedir  (76).

Davranisa
Yonelik
Tutum

Davranigsal
Niyet

Subjektif
Norm

Sekil 2.3. Sebepli Eylem Teorisi (73)

2.3.2. Yeniliklerin Yayilmasi Teorisi
Insanlarin yeni bir diisiince, iiriin, teknolojik cihaz gibi kavramlar1 benimseme

stirecini ifade eder. Bu siire¢ bes asamalidir (77):

1. Bilgi ve Farkindalik Asamasi: Bireyin yenilik hakkinda tam bilgi sahibi
olmadig fakat yenilikle karsilastig1 agamadir.

2. Ikna veya flgi Asamasi: Bireyin yenilige ilgi gostermesi ve arastirmaya
baslamasidir.

3. Karar veya Degerlendirme Asamasi: Birey yeniligi denemeye karar
vermesi stirecidir.

4. Uygulama Asamasi: Yenligin kullanilmaya baslanildigi zamandir.

5. Onay Asamasi: Yeniligin devamli kullanilacagina karar verilen asamadir
(78).

2.3.3. Birlestirilmis Teknoloji Kabul ve Kullanim Teorisi
Birlestirilmis Teknoloji Kabul ve Kullanim Teorisi (BTKKT), Venkatesh vd.
tarafindan ortaya konulmustur. Bu teorisinin ana amaci, orgiitsel baglamda ge¢mis ve
mevcut zamandaki teknoloji kullamimin1 ve gelecekteki teknoloji kullanim niyetini

aciklamaktir (75).

Venkatesh, bilgi teknolojisi kullanicilarin kabul ve kullanimini agiklamak igin
ortaya cikan sekiz farkli modeli bir araya getirmistir. BTKKT dort temel faktorden
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olusmaktadir. Bunlar; performans beklentisi, ¢aba beklentisi, sosyal etki ve
kolaylastirict kosullardir. Ayrica, teknolojiye karsi tutum, 6z yeterlilik ve kaygi

faktorlerinin davranis niyeti ile dogrudan iliskisi olmadig: irdelenmistir (75).

Bu sonuctan hareketle, niyeti ve teknoloji kullanimini belirleyen 4 ana faktor
(Performans Beklentisi, Gili¢ Beklentisi, Sosyal Etki, Kolaylastirici Kosullar) ve 4
diizenleyici degisken (Cinsiyet, Yas, Deneyim, Goniilliiliik) ile Birlestirilmis
Teknoloji Kabul ve Kullanim Teorisi olusturulmustur (79). BTKKT’de, TKM’den

farkli olarak algilanan fayda, algilanan kullanim kolayligi1 ve tutum yer almaz.

a. Performans Beklentisi: Algilanan fayda, digsal motivasyon, goreceli iistlinliik, ise

uygunluk ve sonug beklentileri yapilari ile ilgilidir (80).

b. Caba Beklentisi: Algilanan kullanim kolaylig1 ve karmasiklik yapilari ile ilgilidir.
Igili teknolojik iiriiniin kullanim1 ve 6grenilmesi i¢in ne kadar efor sarf edilecegi ile
ilgilidir (76).

c. Sosyal Etki: Oznel normlar, sosyal faktorler ve imaj yapilar ile ilgilidir.
Cevredeki kisilerin kullanilacak teknolojik iiriine kars1 bakis agisini ifade etmektedir

(79).

d. Kolaylastiric1 Kosullar: Kolaylastirict kosullar ve uyumluluk yapilar ile ilgilidir.
Kullanilacak teknolojik iiriiniin ne kadar kolay oldugu algis1 ve aktiviteyi ne kadar

kolaylastiracagini ifade etmektedir (79).

2.3.4.Teknoloji Kabul Modeli (TKM)

Teknoloji Kabul Modeli (TKM) Fred D. Davis tarafindan 1986 yilinda
gelistirilmistir (76). Model ilk olarak bireylerin bilgi teknolojilerini benimseme ve
kullanma niyetlerini 6lgmek amaciyla ortaya ¢ikmistir. Teknoloji kabulil ile ilgili
aragtirmalarda TKM, kullanicinin kabuliinii 6lgmek amaciyla yaygin olarak
kullanilmaktadir (81). Yapilan bir¢ok arastirma ile modelin gegerli ve giivenilir

oldugu kanitlanmistir (82, 83).

Bu modelin amaci, bireyin ilgili teknolojiye yonelik inang, tutum ve niyeti

incelemektir (76). Baska bir ifade ile bu model, kullanicilarin yeni bir teknolojiyle
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karsilastiklarinda algilanan fayda ve kullanim kolayligin1 6lgerek, o teknolojinin
kullanilip kullanilmayacagini belirlemeyi hedefler (84). Bununla ilgili akis semasi
belirlenmistir (Sekil 2.4). Semaya gore davranigsal niyet, davranisin hemen
oncesinde yer almaktadir. Davranigsal niyet Oncesi, niyet ve tutumun esitlenmesi
gerekmektedir. Yani birey Once ilgili teknolojinin kullanimina yonelik niyette
bulunmali ve sonrasinda bununla ilgili bir tutum gelistirmelidir. Bu iki faktoriin
saglanmasi ile davranigsal niyet baslayabilir. TKM de niyet, inan¢ ve tutumun digsal
faktorler ile iligkisi incelenebilir (76). TKM’nin amaci kullanicinin ilgili teknolojiye
kars1 algiladigr fayda ve kullamim kolayligimi o6lgerek teknolojiyi ne kadar

kullanabilecegini tahmin edebilmektir (84).

Algilanan
fayda
A
Digsal Tutum Davranigsal Davranis
degiskenler niyetler
\ Algilanan /
kullanim
kolaylig:

Sekil 2.4. Teknoloji Kabul Modeli (69)

Davis’in gelistirdigi bu modelde, kullanicilarin yeni bir teknolojiyi
kullanmaya yonelik tutumu, kullanimi1 algilanan fayda, algilanan kullanim kolayligi,

davranigsal niyeti ile agiklanmaktadir (85).

Davis, bireylerin tutumunu iki faktoriin etkiledigini ileri stirmiistiir (86).

Bunlar algilanan fayda ve algilanan kullanim kolayligidir.

Bu boliimde, mevcut tez ¢alismasinda kullanilan TKM ana faktorlerinin

tanimlar1 yer almaktadir.
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a. Tutum

Tutum, bir eylemi gergeklestirmeye iliskin olumlu veya olumsuz duygu ve
diistincelerin gostergesidir (87). Birey ilgili teknolojik iiriine karst olumlu tutum
gerceklestirirse, bireyin o Uriiniin kullanimin1 6grenme istegi ve sahip olma niyeti
artar (88). Birey kararli tutum gelistirirse bir sonraki ve en giiclii adim olan niyet

asamasina gecebilmektedir.
b. Niyet

Niyet insanlarin eylemi gergeklestirmek igin ne kadar istekli olduklarini ve ne
kadar caba sarf etmeyi planladiklarinin bir gostergesidir (89). Oliver’a gore ise niyet,

bireyin belirli bir davranisi ger¢eklestirme olasiligidir (90).

TKM kapsaminda niyet, eylemin gergeklesmesindeki oncii olan faktordiir.
Kullanici, ilgili teknolojik tiriinti kullanmak i¢in ne kadar yiiksek bir niyete sahipse,
bu eylemi gerceklestirme olasilig1 da o kadar yiiksektir. Bu durumda bir bireyin 1lgili
teknolojiyi kullanmak i¢in niyet gelistirmesi i¢in Oncelikle bir tutum elde etmesi

gerekmektedir (89, 91).

TKM’ ye gore niyet, gergeklesen eylemin en biiyiik etkileyicisi olarak
varsayllmaktadir. Diger tiim faktorler, bireyin o eylemi gerceklestirme arzusuna gore

belirlenen kriterlerdir(76).

Tutum sonrasi niyet faktoriiniin kararl kilinmasi ¢ok 6nemlidir. Fakat bireyin
ilgili teknolojik triiniin kullaniminin kolayligi veya zorlugu, ondan elde edecegi
fayda gibi faktorler bireyin teknoloji kullanimi ile ilgili tutum ve niyetini etkileyen

diger faktorlerdir.

¢. Algilanan Kullanim Kolayhg:

Algilanan kullanim kolayligi, bireyin ilgili teknolojik iirlinii kullanmanin
kolay olacagina inanma derecesidir (92). Niyet sonrasi bireyin ilgili teknolojik tiriine
bakis agisini etkileyen en onemli faktorlerden birisidir. Eger birey iiriine “kolay
kullanilabilir” goziiyle bakabilirse bu iiriinden saglayacagi fayda da o kadar
artmaktadir (116). Bireyin cesaretlenmesindeki bu 6nemli asama 0z-yeterliligi de
saglamaktadir. Oz-yeterlik, bireyin, teknolojik {iriinii kullanirken karsilasabilecegi

muhtemel zorluklarla basa ¢ikabilmesini ifade etmektedir (93).
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d. Algilanan Fayda

Algilanan fayda “bir kisinin, bir teknolojiyi kullanmasinin iiretkenligini
artiracagina inanma derecesi” olarak tanimlamustir (75). lgili teknolojik {iriinii
kullanacak birey {irtiniin kullanigli olduguna inandig1 siirece o {lriinden fayda
gorecegi ve satin alma/kullanma egiliminin artacagi ifade edilmektedir (94). Bu
belirtilenlere gore algilanan fayda ve algilanan kullanim kolayligi ne kadar yiiksek
ise algilanan olumlu tutumunda arttig1 belirtilir (76). Buradan yola ¢ikarak algilanan
faydanin tiim sistem iizerinde rol oynadig1 goriilmektedir. Eger bir iirlintin kullanimi
ne kadar kolaysa elde edilecek fayda da o kadar yiiksektir. Bu iki alan ise bireyin
objektif degerlendirmeleri yerine kiside algilanan subjektif ifadelerdir. Yani
kullanilacak teknolojik {irlin kisiden kisiye fayda ve kolaylik agisindan degiskenlik
gosterebilir (75).

e. Algilanan Risk

Algilanan risk, genellikle ilgili iiriin veya hizmetin olusabilecek olumsuz
sonuglartyla ilgili hissedilen belirsizlik olarak degerlendirilir (95). Eger birey
standart olarak kullandigi {iriin veya hizmetleri degistirmek istediginde algilanan
riskin yiiksek olmasi muhtemeldir. Birey yeni iirline karst tutum ve niyetinin olumlu
sonuglanmasi algilanan riski ortadan kaldirabilir. Ornegin birey mekanik yontemlerle
elde ettigi YT cihazlarn 3B teknolojisi ile gergeklestirme niyeti olusturdugunda,
niyetin olumlu veya olumsuz sonuglanmast algilanan risk ile dogrudan ters baglantili

olabilir.
Bireyin hissedecegi bu risk ¢esitli basliklar altinda siniflandirilmistir (96).

1. Sosyal risk, iiriin veya hizmetin kullanilmasinda g¢evresindeki kisilerin
olumsuz algilart ve basarip basaramama hissidir. Ornegin 3B teknolojisini
kullanmaya karar veren bir kisinin ¢evresinden alacagi olumsuz cevaplar sosyal risk
olarak algilanabilir.

2. Finansal risk, kullanilacak {iriin veya hizmetin geleneksel hizmetlere gore
finansal degisiminin 6ngdriillememesi durumudur. Ornek olarak 3B teknolojisi ile
elde edilecek yardimci cihazin geleneksel iiretime gore maliyetinin yiiksek olmasi

riski verilebilir.
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3. Performans riski, dogru tiriiniin se¢ilmemesi sonrasi algilanacak faydanin
diisiik kalmas1 durumudur. Ornek olarak 3B yazicilarin kullanim sirasindaki hatalar

ve hatasiz son iiriin elde etme endisesi verilebilir.
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3. GEREC VE YONTEM

Bu c¢aligma ergoterapi dgrencilerine yonelik 3B yazici teknolojisi kullanim
egitiminin, YT de 3B yazic1 teknolojisi kullanmaya yonelik algilanan niyet {izerine
etkisini ve 3B yazic1 teknolojisine karst tutum degisikligini incelemek amaciyla
2022-2023 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Saglik Bilimleri

Fakiiltesi, Ergoterapi Boliimii’nde gergeklestirilmistir.

Calisma, Saglik Bilimleri Universitesi, Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik
Kurulu 26.06.2022 tarihinde yapilan toplantida 2022-176 karar numarasi ile etik
acgidan uygun bulundu (EK- 1).

Orijinallik raporu (EK-2) sunulmustur.

3.1. Bireyler

Calismaya dahil edilen bireyler Saglik Bilimleri Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Ergoterapi Bolimii ikinci ve tglincti sinif 6grencisi olan 84 kisi dabhil

edilmistir.
Miidahale grubu i¢in ¢alismaya dahil edilme kriterleri;

e Halihazirda YT dersi aliyor olmak,
e Ergoterapi lisans 6grencisi olmak,
e Daha 6nce herhangi bir 3B yazic1 teknolojisi egitimi almamis olmak,

e Egitim boyunca ¢alismaya diizenli katilmay1 kabul ediyor olmak.

Calismaya toplamda 84 Ogrenci dahil edilmistir. Her 6grenci dahil edilme
kriterlerini karsilamistir. Gruplarin dagiliminda, 3B yazici egitimi icermeyen YT
dersi almis 3. Sinif 6grencisi (n=37) kontrol grubu olarak ayrilmigtir. Miidahale
grubu ise halihazirda YT dersi alan 2. Sinif 6grencileri (n=47) olarak belirlenmistir.
Egitim boyunca miidahale grubundan herhangi bir sebepten dolayr ¢alismadan
ayrilma olmamistir. Biitliin 6grenciler egitimi tamamlamislardir. Calisma miidahale
grubu 47 ve kontrol grubu ise 37 Ogrenci olmak iizere toplam 84 birey ile

tamamlanmistir (Sekil 3.1).
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Uygunluk acisindan
degerlendirilenler
(n=84)
v
A
Miidahale Grubu: 8 haftalik _ Kontrol Grubu: 3deaZI_01|
egitime dahil edilen (n=47) egitimi icermeyen YT dersi alan
(n=37)
Analiz edilen (n=47) Analiz edilen (n=37)

Sekil 3.1. Calisma Akis Semasi

3.2. Yontem

[k degerlendirmelerin tamamlanmasindan sonra miidahale grubuna 3B yazici
teknolojisine yonelik tutum ve niyetlerindeki degisiklikleri belirlemek amaciyla YT
dersi igerisinde 3B yazict teknolojisi egitimi verilmistir. Her bir egitim yaklagik 2
saat olmak iizere, 8 hafta siirmiistiir. Egitim sonrasi1 3B yazic1 teknolojisine yonelik

tutum degisimi incelenmistir.

Kontrol grubu katilimcilarina ise ilk degerlendirme sonrasi herhangi bir
egitim verilmemistir. 8 hafta sonunda miidahale ve kontrol grubu tekrar
degerlendirilmis ve sonuglar karsilastirilmistir. Calismada, katilimeilarin 3B yaziciya
yonelik tutum ve niyetlerini degerlendirmek i¢in modifiye edilmis TKM olgegi

kullanilmastir.
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3.3. Veri Toplama Araclar:

3.3.1. Sosyodemografik Bilgi Formu: Sosyodemografik bilgi formu,
katilimcilarin yas, cinsiyet, var olan egitim durumu gibi bilgilerinden olusan

sorulardan olusmaktadir (EK-3).

3.3.2. Teknoloji Kabul Modeli Olgegi (TKM-O): Teknolojinin
benimsenmesini agiklamak amacitla tiretilmis bir model olan Teknoloji kabul modeli
Fred Davis tarafindan 1989 yilinda gelistirilmistir. Model teknolojinin
benimsenmesinin yani sira kullanma niyetini de Slgmektedir. Ayrica TKM en sik
kullanilan model olma 6zelligine sahiptir (75). Yapilan birgok ¢alismada, modelin
farkli teknolojilerin kabuliinde de gecerli ve giivenilir oldugu kanitlanmistir (97).
Model dogrultusunda calismada kullanilacak Olgek literatlir taramasi sonrasi
gecerlilik ve giivenirliligi kanitlanmis 6lgeklerden ¢aligmaya uygun sekilde uyarlandi
(98, 99). Olcek formuna son halini vermeden 6nce dlgek, calismaya dahil edilmeyen
105 ergoterapi 6grencisine uygulanarak gecerlilik analizi uygulanmistir. Bunun
yapilmasindaki amag literatiirdeki farkli kaynaklardan derlenen s6z konusu Olcegi
olusturacak en dogru ifadeleri bulmak ve miimkiin olan en gilivenilir veriye ulasmaya
caligmaktir. Olusturulan modifiye 6lcek 3 ana bashik ve 12 sorudan olusmaktadir.
Hazirlanan dlgekte 6grencilerin tutum ve niyetlerinin belirlenmesi i¢in kullanilan 12
soru bulunmaktadir. Bu sorularin degerlendirilmesinde altil1 likert tipi degerlendirme
Olcegi kullanilmistir. Calisma kapsaminda sorulara katilma diizeyine gore siklar
asagida belirtilmistir. Calismada kullanilan lgek formu EK 5°te sunulmustur. (EK-
4).

0= Kesinlikle Katilmiyorum
1= Katilmiyorum

2= Kararsizim

3= Biraz Kararsizim

4= Katiliyorum
5= Kesinlikle Katiliyorum

3.4. Egitim plani:

Verilen 8 haftalik egitimde her hafta i¢in igerik planlanmis ve ilgili haftaya
uygun sunumlar, gorsel icerikler ve bilgisayar destekli uygulama saatleri yapilmistir.

Haftalik egitim igerigi Cizelge 3.1.’de verilmistir (Cizelge 3.1.). Egitimler Saglik
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Bilimleri Universitesi Ergoterapi Boliimiinde verilmistir. ilk 2 hafta teorik temelli
egitim verilmistir, 68rencilerin teknik bilgilere hdkim olmasi amaglanmistir. 3. ve 5.
haftalar aras1 bilgisayar destekli uygulama saatleri yapilmis olup verilen teorik
bilgileri pratik etmesi amaclanmistir. 5. ve 6. haftalar 6grenciler gruplara ayrilmistir.
Daha sonrasinda &grencilere sanal vakalar verilmistir ve verilen vakalar tizerine
tartisilmigtir. Sanal vakalarda; damsan &ykiisii, KAPO puanlamasi ve Oykiisiiyle
alakali ek degerlendirme sonuclari detayli sekilde belirtilmistir. Daha sonrasinda
cizimler i¢in pratik saatleri olusturulmustur. 7. ve 8. hafta igerisinde ¢izim ve yazici
siirecine yer verilmistir. Cizimler Tinkercad online sitesinde yapilmigtir. Simif
icerisinde gruplar halinde ¢izim calismalari siirdiiriilmiistiir. Bu silire zarfinda
ogrencilere hem yiiz yiize hem de ¢evrimici derslerle mentorluk saglanmistir. Son
hafta YT cihaz tanitimlar1 i¢in sunuma ayrilmistir. Bazi haftalarda egitim igerisinde
geemis konunun pratik edilmesi ve Ogrencilerin problem yasadigi noktalar tekrar

edilmistir.

a. 1. Hafta: 3B Yazia Icerigi: YT cihaz iiretiminde goriilen problemler
{izerine anlatimla baslandi. Ornek vakalara verilen YT cihazlari nereden temin
edilecegi ve temin edilme noktasit olmadiginda neler yapilacagi iizerine tartigmalar
yapilmistir. 3B yazicilarin hayatimiza nasil girdigi, tip ve saglik alanindaki
gelismelerinin ne oldugu anlatilmistir. 3B yazicilarin ¢alisma prensipleri ve nasil
iriin elde edilebilecegi animasyon videolar esliginde gorsel uyaranlar ile
sunulmustur. 3B yazicilardan {iriin elde etmek i¢in kullanilan 3B ¢izimlerin nasil elde

edildigi ve hangi programlarin kullanildig: teorik olarak anlatilmistir.

b. 2. Hafta: 3B Yazicimin Bir Kolu Olan 3B Cizim: 3B yazicilardan ¢ikti
alinmasi icin kullanilacak 3B ¢izimlerin ne oldugu, ¢ikis noktasi ve 3B ¢izim igin
kullanilan programlar teorik olarak anlatilmigtir. ileri haftalarda uygulamali
anlatilacak olan “Tinkercad” ¢izim programinin teorik alt yapist anlatilmistir. Hazir
cizimler gosterilmis ve sonrasinda diinya genelindeki ergoterapistlerin yaptiklar: 3B
cizimlerin Ornekleri gosterilmistir. Bu ¢izimlere ulasma yontemlerinin neler oldugu

ve bu ¢izim dosyalarinin nasil indirilecegi teorik olarak ifade edilmistir.

c. 3. ve 4. Hafta: 3B Cizim Programm “Tinkercad” Kullaniminin

Ogretilmesi: “Tinkercad” uygulamasi ile pratik yapmak igin her Ogrenci
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bilgisayarlari ile derse dahil oldu. Projeksiyon yardimi ile temel komutlarin kullanimi
gosterildi ve basit adimli 3B ¢izimlerle baslanildi. Ik asamada temel 3B geometrik
cizimlerin pratigi ile baglanildi (liggen, halka, dikdortgen silindir vb.). Her 6grenci
ayni sekli olusturana kadar yardimli bir sekilde caligmalar devam etti. Devaminda
farkli geometrik ¢izimleri birlestirme, delik agma, boyutlandirma gibi temel
komutlarin egitimi verildi. 4. Hafta da sap1 kalinlastirilmis kagik, anahtar tutacag,
diigme ilikleme aparati gibi klasik yardimci teknolojik cihazlarin 3B ¢izimleri
yapilmistir. Her 68rencinin bu iriinlerin ¢izimlerini dogru sekilde yapabilmesine
dikkat edilmistir. Ayn1 zamanda internetteki hazir irilinleri indirip iiriin {izerinde

diizenlemeler yapilmasi i¢in ayr1 egitim ¢aligmalar1 yapilmistir.

d. 5. Hafta: Ogrencilerin Gruplara Ayrilmasi ve Sanal Vakalarin
Dagilimi: Gruplar sinif listesindeki siralamaya gore 10’ar kisilik gruplara ayrilmistir.
Daha sonrasinda her gruba bir vaka diisecek sekilde dagilim gerceklesmistir. Sanal
vakalar, geriatrik, pediatri ve eriskin gibi popiilasyonlari igermektedir. Giinliik yasam
aktivitelerinin her alanindan problemler verilmistir. Her bir vakada detayli
yapilandirilmis  hikdye, KAPO skorlari ve vakaya uygun olan test sonuglari
verilmistir. Her grup ile verilen vakalar iizerine ayr1 toplantilar diizenlenmistir.
Ogrencilerin sorular1 yanitlanmistir. Her gruptan ilgili vakaya yonelik bir veya iki

adet YT cihaz tiretilmesi istenmistir.

e. 6. Hafta: Yardimer Cihaz Cizimleri: Ogrencilerin YT cihaz ¢izimlerini
gerceklestirmesi i¢in ¢izim saatleri yapilmistir. Bu saatler igerisinde farkli ¢izimler
deneyimlenmistir. Ogrenciler kendi ¢izimlerinin yam sira hazir gizimleri indirip
lizerinde diizenlemeler yapmalarina izin verilmistir. Cizimi biten 6grenciler 3B
yazict merkezleri ile iletisime ge¢cmislerdir. Merkezlerde 3B yazicilan

deneyimlemelerine 6zen gosterilmistir.

f. 7. ve 8. Hafta: Yazicilarin Sonlandirilmasi ve Sunum: 3B yazicis1 biten
ogrencilerin son iiriinde diizeltmeleri nasil yapabilecegi hakkinda egitim verilmistir.
Is1 tabancasi ile diizeltme yontemleri, kaplamalar yapilmasi, zimpara ve boya
kullanimi1 gibi yontemler uygulamali olarak anlatilmistir. 8. Hafta igerisinde gruplar

sanal vakalar icin hazirladiklart YT cihazlar1 sunmuslardir (Cizelge 3.1.). Sunum
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sonrast 3B yazici1 teknolojisine karsit tutumlarn {izerine sozel degerlendirme de

yapilmigtir.

Cizelge 3.1.3. 3 Boyutlu Yazic1 Teknolojisi Egitim Icerigi

3B yazic1 nedir?
3B yazici gesitleri nelerdir?

1. Hafta Calisma prensibi nedir?
3B ¢izim programlari nelerdir?
Cizim (CAD) yontemleri nelerdir?
2 Hafta Ucretsiz ¢izim programlari nelerdir ve nasil kullanilir?
Hazir ¢izimlere ulagsma yontemleri hakkinda egitim verilmesi.
3. Hafta Ucretsiz 3B ¢izim programlarmin kullanimimin égretilmesi.
4. Hafta Yaziciya hazir ¢izimlerin nasil yazictya gonderilecegi ve
yazicilanacaginin 6gretilmesi.
5. Hafta Ogrencileri gruplara ayirma ve sanal vaka verme.
Ogrencilerin sanal vakalara uygun YT cihazlar tasarlamasi ve
6. Hafta yazictya hazir hale getirmesi.
Yazicilanan YT cihazlarin bireye 6zgii diizeltilmesi, hatalarin
7. Hafta giderilmesi ve, kullanim egitimi i¢in hazirlanmasi.
8. Hafta

Uretilen YT cihazlarin sunumlarinin yapilmas.

Resim 3.1. Ogrencilerin 3 Boyutlu Yazici ile Elde Ettikleri YT Cihazlardan Bazi
Ornekler
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3.5. istatistiksel Analiz

Kontrol ve miidahale gruplarindan elde edilen veriler IBM SPSS 26.0 ve
AMOS paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Katilimcilarin sosyodemografik
bilgilerine ait tanimlayici istatistikleri sayisal degiskenler icin Ortalama+Standart
sapma; kategorik degiskenler igin frekans ve yiizde verilmistir. TKM’nin faktor
yapisint dogrulamak i¢in Dogrulayic1 Faktér Analizi (DFA) kullanilmistir. DFA
analizi sonrasinda CMIN/DF, CFI, NFI ve TLI degerleri incelenmistir. CMIN/DF
degerinin 1 ile 3 arasinda, CFI, NFI ve TLI degerlerinin ise 0,90 ile 1,00 arasinda
olmasi iyl uyum oldugunu gostermektedir. Verilerin normal dagilima uygunluklar
Skewness ve Kurtosis degerleri, Shapiro-Wilk testi ve histogram grafikleri ile
incelenmistir. Verilerin normal dagilima uygun oldugu goriilmiistiir. Bagimli gruplar
arasindaki fark Eslestirilmis Orneklem Testi ile bagimsiz gruplar arasindaki fark ise
Bagimsiz Gruplarda T Testi ile degerlendirildi. Etki biiyiikliigii ise Cohen D testi ile
degerlendirildi. Istatistiksel agidan anlamlilik degeri p<0,05 olarak kabul edildi(100).
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4. BULGULAR

Ergoterapi lisans ogrencilerinin 3B yazici teknolojisine karsi tutumlarini
belirlemek amaciyla planlanan galismaya yas ortalamas: 20,82+0,76 yil olan 47
kisilik miidahale grubu ve yas ortalamas1 21,10+0,12 y1l olan 37 kisilik kontrol grubu
dahil edildi. Miidahale ve kontrol grubunda yas ve cinsiyet agisindan istatistiksel
acidan anlamli bir fark goriilmedi. Katilimcilara ait sosyodemografik bilgiler

Cizelge 4.1°de 6zetlenmistir.

Cizelge 4.1. Kontrol ve Miidahale Grubuna Ait Sosyodemografik Bilgiler

Miidahale Grubu Kontrol Grubu
n=47 n=37 )
X p
n % n %
Erkek 9 19,1 10 27,0
1,190 0,275
Kadin 38 80,9 27 73,0
OrtSS Ort£SS z p
Yas 20,82+0,76 21,10+0,12 -1,652 0,102

YT hizmetinde 3B yazici egitimi alan katilimcilarin miidahale oncesi ve
sonrasindaki tutumlart incelendiginde TKM kategorilerinde istatiksel agidan anlamli
bir fark oldugu saptandi (p<0,01). Miidahale grubuna ait TKM miidahale 6ncesi ve

sonrasina ait bulgular Cizelge 4.2°de ve Cizelge 4.3’te yer almaktadir.

Cizelge 4.2. Miidahale Grubu Teknoloji Kabul Modeli Olgegi Alt Basliklarinin
Miidahale Oncesi ve Sonrasi Karsilastirilmasina Dair Bulgular

Ik Son t p
Degerlendirme  Degerlendirme
Algilanan Kullamishhk 17,63+£2,51 18,7441,72 2 088 0.004%
(0-20) : :
Algilanan Kullanim
Kolayhg1 (0-20) 10,44:0,60 15,0243,37 069  0,001*
Kullanmaya Yonelik 17.2543,02 18,3640.33 2392 0,021

Tutum (0-20)
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Cizelge 4.3. Miidahale Grubu Teknoloji Kabul modeli Olgegi Oncesi Sonrasi

Arasindaki Farka Dair Bilgiler

1. Ergoterapistlerin yaptiklar: tedavi
icerigine 3 boyutlu yazicilar1 eklemesi
verdikleri hizmetin kalitesini
arttiracagim diisiiniiyorum.

ik

Degerlendirme

Ort+SS

4,57+0,58

Son

Degerlendirme

Ort£SS

4,74+0,56

-1,663

0,103

2. Ergoterapistlerin 3 boyutlu
yazicilar1 kullanmasi danmisanlarin
okupasyonel performansini
artiracagim diisiiniiyorum.

4,57+0,64

4,68+0,51

-0,798

0,429

3. 3 boyutlu yazic1 kullanmanin
avantajlarinin dezavantajlarina gore
daha fazla oldug@unu diisiiniiyorum.

4,12+0,88

4,68+0,55

-3,749

0,001
*

4. Genel olarak, 3 boyutlu yazicilarin
ergoterapistler icin bir avantaj
oldugunu diisiiniiyorum.

422+0,87

4,63+0,56

-2,698

0,10

5. 3 boyutlu yazici1 kullanimini
ogrenmenin kolay oldugunu
diisiiniiyorum.

6. 3 boyutlu ¢izimin nasil yapilacagi
ogrenmenin kolay ve anlasilir
oldugunu diisiiniiyorum.

2,48+1,10

2,36+1,16

3,57+0,98

3,76+£0,91

-5,879

-7,331

0,001
*

0,001
*

7. Ergoterapistlerin 3 boyutlu yazici
kullanmay1 6grenmelerinin kolay
oldugunu diisiiniiyorum.

3,00+1,08

4,00+0,93

-5,905

0,001
*

8. 3 boyutlu yazicilar1 uzman yardimi
olmadan kullanmanin miimkiin
olacagim diisiinityorum.

2,59+1,49

3,68+1,16

2,931

0,005
*

9. Ergoterapistlerin 3 boyutlu
yazicilar1 kullanmasinin iyi bir fikir
oldugunu diisiiniiyorum.

4,29+0,90

4,65+0,52

3,598

0,001
*

10. Gelecegin ergoterapisti olarak 3
boyutlu yazici kullanma fikrini
seviyorum.

11. Gelecekteki caliyma hayatimda,
gerekli kaynaklar saglanirsa, 3
boyutlu yazicilar: kullanirim.

12. Ergoterapistlere 3 boyutlu
yazicilar1 kullanmalar gerektigini
tavsiye edecegim.
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4,29+0,93

4,40+0,85

4,2540,92

4,61+0,70

4,51+0,77

4,57+0,65

-2,340

-0,811

-2,340

0,024
*

0,481

0,024



Kontrol grubu ilk ve son degerlendirmeleri arasindaki fark incelendiginde
TKM o6l¢ek puani ve alt basliklar1 agisindan istatistiksel agidan anlamli bir fark
bulunmamistir. Kontrol grubunun ilk ve son degerlendirmelerine ait bulgular Cizelge

4.4 ve Cizelge 4.5’te yer almaktadir.

Cizelge 4.4. Kontrol Grubu Tekoloji Kabul Modeli Olgegi Alt Basliklarinin 1k ve
Son Degerlendirmelerine Dair Bulgular.

Once Sonra t p
Ort+SS Ort+SS
Algilanan
Kullamishhk 17,45+2,07 17,02£1,92 -0,948 0,349
(0-20)
Algilanan Kullanim
Kolayhig: 11,27+43,14 12,48+3,33 1,869 0,70
(0-20)
Kullanmaya Yoénelik
Tutum (0-20) 16,24+2,49 15,72+2,55 -1,688 0,100

35



Cizelge 4.5. Kontrol grubuna ait teknoloji Kabul Modeli Olgegi i1k ve Son

Degerlendirmelerine Iliskin Bulgular

ik

Degerlendirme

Ort=SS

Son

Degerlendirme

Ort=SS

1. Ergoterapistlerin yaptiklar
tedavi icerigine 3 boyutlu
yazicilan eklemesi verdikleri
hizmetin kalitesini arttiracagim
diisiiniiyorum.

4,59+0,59

4,3240,79

2,137

0,393

2. Ergoterapistlerin 3 boyutlu
yazicilar1 kullanmasi
danisanlarin okupasyonel
performansim artiracagim
diisiiniiyorum.

4,48+0,60

4,32+40,70

1,138

2,622

3. 3 boyutlu yazici1 kullanmanin
avantajlarmin dezavantajlarina
gore daha fazla oldugunu
diisiiniiyorum.

4,05+0,66

4,18+0,51

-1,000

0,324

4. Genel olarak, 3 boyutlu
yazicilarin ergoterapistler icin
bir avantaj oldugunu
diisiiniiyorum.

4,32+0,81

4,18+0,70

0,682

0,500

5. 3 boyutlu yazic1 kullanimini
6grenmenin kolay oldugunu
diisiiniiyorum.

2,64+0,97

3,10+0,99

-2,552

0,156

6. 3 boyutlu ¢izimin nasil
yapilacagi 63renmenin kolay ve
anlasilir oldugunu diisiiniiyorum.
7. Ergoterapistlerin 3 boyutlu
yazicl kullanmay1 6@renmelerinin
kolay oldugunu diisiiniiyorum.

8. 3 boyutlu yazicilar1 uzman
yardimi olmadan kullanmanin
miimkiin olacagim
diisiiniiyorum.

2,81+1,10

3,05+0,77

2,75+1,09

3,05+0,84

3,27+0,80

3,05+1,20

-1,086

-,276

-1,404

0,285

0,210

0,169

9. Ergoterapistlerin 3 boyutlu
yazicilar kullanmasinin iyi bir
fikir oldugunu diisiiniiyorum.

4,24+0,59

3,83+0,72

5,960

0,000*

10. Gelecegin ergoterapisti
olarak 3 boyutlu yazici kullanma
fikrini seviyorum.

3,97+0,79

3,94+0,77

0,190

0,850

11. Gelecekteki calisma
hayatimda, gerekli kaynaklar
saglanirsa, 3 boyutlu yazicilan
kullanirim.

4,13+0,85

4,02+0,68

0,813

0,422

12. Ergoterapistlere 3 boyutlu
yazicilar1 kullanmalari
gerektigini tavsiye edecegim.

3,89+1,02

3,91+0,79

-0,183

0,856

Toplam
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454,47

0314
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Miidahale grubu ile kontrol gruplarimin ilk ve son degerlendirmeleri
karsilastirildiginda; ilk degerlendirmede her iki grupta istatistiksel agidan anlamli bir
fark goriilmezken; son degerlendirmelerde biitiin 6l¢ek maddelerinde istatistiksel
acidan anlamli bir fark oldugu saptandi. Iki grup arasindaki etki biiyiikliikleri
karsilastirildiginda ise miidahale grubunun biitiin kategorilerinde kabul edilebilir etki
biiyiikliiklerine sahip oldugu goriilmiistiir. En biiylik etki biiytlikliigii Algilanan
Kullanim Kolaylig1 kategorisinde oldugu belirlenmistir. Miidahale ve kontrol
gruplariin ilk ve son degerlendirmelerinin karsilastirilmasina ve etki biiytikliiklerine

ait bulgular Cizelge 4.6’da ve Cizelge 4.7°de yer almaktadir.
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Dogrulayict faktdr analizi (DFA) TKM’nin faktor yapisint dogrulamak igin
DFA yapildi. CMIN/ DF, CFI, NNFI (TLI) model uyum indekslerinin sonuglar
analiz edilmistir (¢izelge 4.8). Elde edilen bulgular incelendiginde, CMIN/DF, NNFI
(TLI) ve CFI degerlerinin iy1 uyum araliginda oldugu gozlenmektedir. DFA'nin yol
diyagrami Resim 4.1°de sunulmustur (NNFI (TLI)= 0.968, CMIN/DF = 1.393 ve
CFI = 0,975).

Cizelge 4.8. Yapisal Esitlik Modeli Uyum lyiligi Istatistigine Dair Bulgular

Kabul Edilebilir

Uyum Olgiileri Iyi Uyum Gozlenen deger
Uyum
CMIN/ DF 0<CMIN/DF<2 <5 1,393
CFI 0.97<CFI<1.00 0.95<CFI<0.97 0,975
NNFI (TLI) 95 <NNFI(TLI)<1.00 .90 < NNFI (TLI) < .95 0.968

Resim 4.1. Dogrulayici Faktor Analizi

Cizelge 4.8’de toplanan verinin, arastirma degiskenleri bakimindan
dogrulanmas1 amaciyla yiiriitilen Dogrulayict  Faktér Analizi  sonuglar
goriilmektedir. Bu ¢alisma 6zelinde de tiim faktor kabul edilebilir seviyenin {izerinde

oldugu gozlenmektedir.
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5.TARTISMA

Bu calisma YT dersi alan 6grencilerin 3B yazici egitimi aldiktan sonra 3B
yazici teknolojisine karst tutum degisikliklerini incelemek amaciyla yiiriitiilmistiir.
Kontrol grubuyla karsilastirildiginda, 3B yazici egitimi alan &grencilerin algilanan
kullanighlik, kolaylik ve tutum basliklarinin tiim alt parametrelerinde egitimin etkili

oldugu goriildii.

Ergoterapistlerin 3B yazic1 teknolojisi ile ilgili ¢aligmalari hizla artmaktadir.
3B yazic1 teknolojisi lizerine egitim verilmesi ve birden fazla {iriin elde edilmesi ile
ilgili yapilan ¢alismalar genellikle lisans ve lisansiistii egitim diizeyindeki ergoterapi
ogrencileri ile yapilmistir (14, 16, 101). Portnoy ve ark. (2020) 3B yazici
teknolojisiyle ortez iiretimi ile ilgili yaptiklar1 ¢alisma; ortez-protez dersi, YT dersi
ve klinik Oncesi egitim derslerini almis Ogrenciler ile gerceklestirmistir (16).
Ogrencilerin 3B yazic1 kullaniminda basarili olduklarini ve iirettikleri cihazlarmn
etkisini ifade etmistir. Wagner’in (2018) 3B yazic1 teknolojisinin etkinligi dair
yaptig1 calismada ise ergoterapi ve fizyoterapi miifredatinda klinik egitimin yaninda
bir donemlik 3B yazic1 tizerine ders agilmis ve ergoterapi 6grencilerin klinik ortamda
aldiklar1 danisanlara YT iretmesine dair egitim verilmistir (14). Egitim sonrasi
Ergoterapi Ogrencilerin 3B tarama ve 3B yazici konularinda ilerlemeler
kaydettiklerini belirtmislerdir. Ergoterapi miifredat: igerisine 3B yazic1 kullanimu ile
ilgili 6zel bir dersin acilmasina karar verilmistir. Benham ve Ark., (2020) TKM
modeli kullanarak 3B yazici teknolojisine yonelik tutumlarin degerlendirdigi bir
baska caligmada ise yiiksek lisans ve doktora 6grencilerine 3B yazici egitimleri
vermistir (101). Egitim sonrasi lisans {istii ergoterapi 6grencilerinde 3B yazicilara
kars1 algilanan kullanim kolayligt ve algilanan tutumda anlamli degigmeler
gbzlemlenmistir. Benzer ¢alismalarda oldugu gibi bizim ¢alismamizda da 3B yazici
egitimi verilebilmesi ve ¢oklu iirlinlerin elde edilmesi amaciyla ergoterapi 6grencileri
dahil edilmistir. Miidahale grubunun ikinci sinif 6grencilerinden olusmasi ile YT
dersi kapsaminda 3B yazici egitiminin pekistirilmesi hedeflenmistir. Kontrol grubu
ise YT dersini almis ve YT hizmeti hakkinda gerekli bilgi ve donanima sahip oldugu
diistintilen 3. Smif 6grencileri olarak belirlenmistir. Kontrol grubunun tigiincii sinif

ogrencilerinden olusmasinin nedeni, 3. Sinif 6grencilerinin YT dersini almis olmalari
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sebebiyle verilen hizmete asina olmalariydi. Ayni dénem igerisinde YT dersi almiyor
olmalar1 ¢alismamizin kisitliliklarindan birisidir. 2. Smif 6grencilerinin YT dersini
hala aliyor olmalar1 ve standart miifredat egitimlerinin yaninda 3B yazici egitimi
almalar1 YT hizmetinde 3B yazic1 teknolojisine kars1 bakis agilarini belirlemede daha
etkili olabilir. Her ki grup karsilastirilmasinda anlamli farkliliklar gdzlemlenmistir.
Fakat etki biiyiikliiklerine bakildiginda genel itibari ile diisiik ve orta etkiye sahip
oldugu goriilmektedir. Bunun sebebi olarak iki grubun da saha ¢aligsmalari igerisinde

yer almamasi alinan sonuglar1 olumsuz etkilemesi olabilir.

Calismamizda kullanilan TKM, herhangi bir teknolojik cihazin kullanimi
ogrenilmeden kiside olumlu tutum gelistirilemeyecegini vurgular. Cihazlarin
algilanan kullanishiligi, cihazi pratikte kullanmak igin gelecekteki davraniglarm
belirleyicisi oldugu ifade edilir. William ve ark. (2006) yaptig1 bir meta analiz
calismasinda TKM’nin gii¢lii bir tahmin modeli oldugu ifade edilmektedir (102).
Rahimi ve ark. (2018) yaptigi sistematik derleme caligmasinda da bu durumu
destekler niteliktedir. {lgili teknoloji kullanimu ile ilgili tutumlarin belirlenmesinde en
cok kullanilan modellerden biri oldugu da belirtilmektedir (103). TKM nin yer aldigi
caligmalarda 6rneklem grubunun genellikle 6grenciler oldugu belirlenmistir. Saglik
alaninda teknoloji kullanimi ile ilgili yapilan ¢alismalarda da TKM kullanilmistir
(104, 105). Ayrica rehabilitasyon hizmetlerinde 3B yazici gibi teknolojik
yaklagimlarin kullanim1 hakkinda bilgi eksikligi oldugu belirtilmistir (101). Buradan
yola cikarak calisgmamizda ergoterapi Ogrencilerinde 3B yazici teknolojisine karsi
tutum degisikliginin belirlenmesinde TKM’nin kullanilmasi literatiir tarafindan
desteklenmektedir. Bu sayede ¢alismamizla birlikte TKM’nin ergoterapi

ogrencilerinde kullanilabilecegine dair kanit olusmustur.

YT hizmetinin engelli bireylerin sahip oldugu sorunlarin ¢ogunu
hafifletebilecegi savunulmaktadir (18). Fakat engelli kisilerin yasadigi engellilik
durumu, kisiden kisiye onemli Olclide degisebilir ve ilgili taniya veya bozukluga
yonelik dretilen hazir YT’lerin bireylerin ihtiyaglarin1  karsilayamayacagi
disiiniilmektedir. Standardize edilmis bir YT hizmeti, bireylerin 6zel ve karmasik
ihtiyaglarii karsilamakta basarisiz olabilir (106, 107). Bu problemin ¢dziimii igin
YT’lerin etkin bir sekilde kullanilmadan 6nce 6zellestirilmeleri veya degistirilmeleri

gerekmektedir (108). Ciinkii YT hizmetinde, engelli birey ile is birligi problemleri,
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cihaz temin zorlugu, cihazin yetersiz performansi ve bireye olan katkisinin az olmasi
gibi problemler ortaya ¢ikabilmektedir (9). Bunun Oniine gegilmesi i¢in YT
hizmetinde hazir cihaz kullanmak yerine YT’yi kendin yap modelini benimsemek
fayda saglayabilir (10). 3B yazic1 ve yazici egitimi, kendin yap modeli i¢in benzersiz
bir segenektir. Hurts ve ark. 2013 yilinda yaptig1 ¢calismada hizli protiplemelerin (3B
yazici, lazer kesiciler ve CNC makineleri vb.) YT’ni kendin yap modelinde
kullanilabildigini 6ne siirmiistiir (10). Bizim g¢alismamizda da bu bilgiler 1s1ginda
ergoterapi Ogrencilerinin gelecekteki meslek hayatlarinda “kendin yap” modelini
benimsemeleri i¢in 3B teknolojisi egitimi planlanmistir. Ancak bulgularimiz kisa
donem sonuclart ortaya koymustur. TKM’de de belirtildigi gibi algilanan
kullanighlik bireylerin uzun vadede ilgili teknolojiyi kullanmasini etkilemektedir.
Calismamizda da algilanan kullanishilik alanindaki diistik etki biiyiikliigii ileride 3B
yazic1 teknolojisinin kullanilmaya devam edilmesi konusunda siiphe olusturmaktadir.
Ogrencilerin bu bilgileri meslek hayatlarinda da kullandiklarini gdsteren uzun dénem

caligmalara da ihtiyag vardir.

Caligmamizda, YT hizmetine 3B yazic1 teknolojisinin eklenmesinin hizmet
kalitesini arttiracagi konusundaki algida herhangi bir degisiklik goriillmemistir.
Wagner ve ark. 2018 yilinda fizyoterapistlerin ortez iiretimi sirasinda yazici
hatalariyla karsilasmalarinin son iiriin elde etmelerini zorlastirdigini bildirmistir (14).
Maryland Universitesinde yapilan 3B yazicilar ile ortez protez iiretiminde yasanan
benzer sorunlarin &grencilerin son lirlin olusturmasinda engeller ve aksamalar
yasadiklar bildirilmistir (15). Bizim ¢alismamizda 6grencilerin kurum igerisinde 3B
yazicilarin bulunmamasi, yazict merkezlerinde iiretim aksakliklariyla karsi karsiya
kalinmasi ve maliyet konusunda degisikliklerle karsilasiimasi gibi problemler
yasamuslardir. Ogrencilerin {iretim ve yazici sirasinda karsilastiklar1 bu teknik
problemler (yazicilarinin hata vermesi, ¢izim aksakliklari, yazdirma islemlerini
tekrar edilmesi vb.) nedeniyle hizmet kalitesi hakkinda tutum degisikligi olmadig1

distiniilmektedir.

Ergoterapistler ve YT kullanicilar1 arasinda daha fazla iletisim olusturulmasi,
AT hizmetine karar vermede, liriiniin secilmesinde, iirliniin ¢iziminde ve hatta
yazicilanma siirecinde birlikte ¢aligmanin 6nemini gostermektedir (109). Terapist ve

danisanin is birligi icerisinde YT tiiretimini saglandigi bir ¢alismada, hizmetin daha

43



yararli oldugu ve cihazin birey agisindan daha kullanish oldugu belirtilmistir (110).
Buna karsin calismamizda Ergoterapistlerin 3B yazicilar1 kullanmasi daniganlarin
okupasyonel performansini artiracagina yonelik tutum degisikligi saptanmamaistir. Bu
sonucun ortaya ¢ikis sebebi, calismamizin sanal vakalar {izerinden gerceklestirilmis
olmasi1 ve ogrencilerin trettikleri cihazlarin bireyde ne gibi okupasyonel performans
degisikligine etkisi oldugunu gézlemleyememelerinin rol oynadigini diisiinmekteyiz.
Calismamiz YT kullanicilarinin algilarmi icermemektedir. Ileri ki ¢alismalarda

gercek vakalarin dahil edilmesi 6nem arz etmektedir.

3B yazici, kullaniciya hemen hemen her nesneyi olusturmayi saglamasi
konusunda birgok avantaj saglamistir. Ergoterapi alaninda da nispeten yeni
kullanilmaya baslamasi bu avantajlar1 fark etmemize yardimci olabilir (111). YT
hizmetinde 3B yazici1 teknolojisinin kullanilmasi, iiretilecek cihazin bireye ozel
uyarlanabilmesinde kolaylik saglamasi ve 6zel iiretim yapilacagi zaman iscilik ve
malzeme maliyetinin azalmasi gibi bir dizi avantaji beraberinde getirmektedir (50).
Bizim c¢alismamizda da Ogrencilerin iiretecekleri YT leri kendilerinin tasarlamasi
veya hazir Triinler iizerinde diizeltmeler yapabilmesi bir avantaj olarak
algilanmaktadir. Ayn1 zamanda 6grencilerin iiretim i¢in maliyetleri grup icerisinde

degerlendirmeleri yine kullanislilik algisin1 olumlu etkilemektedir.

Mcdonald ve ark. (2016), lisansiistii fizyoterapi 0grencileri ile yaptig1r ¢alismada,
ogrenciler 3B yazict teknolojilerinin zorluk ve firsatlarim degerlendirmistir (15).
Calismada ogrencilere 3B yazici teknolojisi igerisinde ¢izim, yazict kullanimi gibi
egitimler vermislerdir. Egitim sonrast 6grencilerin 3B yazict kullanimi bilgisinde
belirli bir artis oldugu gozlemlenmistir. Bunun sebebi olarak da 3B yazici
kullaniminin standart 6gretimli ve basit olduklarini belirtmeleriydi. Fakat 3B ¢izimi
yapmanin, 3B yazici kullanimindan daha zor oldugu ifade etmislerdir. McDonald ve
ark. calismasinda oldugu gibi bizim c¢alismamizda da ogrencilerin 3B yazici
kullanimini 6grenmenin kolay oldugunu belirtmislerdir. En biiyiik etki biiyiikligiiniin
algilanan  kullanim  kolayligi  kategorisinde ¢ikmis olmasi bu durumu
desteklemektedir. Ogrencilerin 3B yazicilari direkt olarak kendilerinin kullanmamasi
bu durumu etkilemis olabilir. Ciinkii 6grenciler yazici i¢in 3B yazic1 merkezilerini
tercih ederek; burada uzman gozetiminde yazici islemini tamamladilar. Bu baglamda

3B yazici egitimini miifredatlarina eklemeyi diisiinen okullarin 3B yazicilar1 satin
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almalar1 bu alandaki eksiligin giderilmesi agisindan 6nemli olabilir. Ogrencilerin
egitim siirecinde daha hizli sekilde 3B yazicilarla etkilesim kurmasi egitim igerigini

olumlu etkileyebilir.

Mcdonald ve ark. (2016), 6grencilerin 3B yazict kullannmindan ziyade 3B
cizimde zorlandiklarm belirmistir. Bu sonucun uygun CAD programinmn
secilememesi ve verdikleri ¢izim egitiminin uzun siirmesi ile iliskili oldugu ifade
edilmistir (15). Benham ve ark. (2020), ergoterapi yiiksek lisans dgrencileri ile 3B
yazict teknolojisi kullanarak YT iiretimini igeren ¢alismada ise &grencilerin 3B
cizimlerinde Tinkercad internet sayfasini kullanmistir ve 6grencilerin bu yontem ile
basit seviyede cizimleri kolaylikla yapabildikleri goriilmistiir. Fakat bu calisma
Thingiverse gibi hazir ¢izimlerin oldugu internet sitelerinden dosya indirip boyut
diizenleme iizerine dayaliydi. Bizim c¢alismamizda hazir ¢izimlere ek Tinkercad
Online ile gruplarin kendine 6zgii ¢izimler olusturmalar desteklenmistir. Bu sayede
gruplarm biiyiik gogunlugu kendi ¢izimlerini olusturabilmislerdir. Ogrencilerin bu
deneyimsel 6grenmeyi kullanmalar algilanan kullanim kolaylig1 kategorisinde etki

biiyiikliigiinii arttiran bir diger unsur oldugu diisiiniilmektedir.

Caligmamizda, miidahale grubu ogrencileri egitim sonrasi 3B yazicilar
uzman yardimi olmadan kullanilabileceklerini ifade etmislerdir. Kwon ve ark.
yapmis oldugu ¢alismada; 3B yazici teknolojisi ve ¢izim programlarinin 6grencilerin
ilgi ve motivasyonu arttirdigint gostermistir (112). Teknik bilgilerin detayli
Ogrenilmesi, pratik etme zorluklar1 ve zaman kisithilig1 ergoterapistlerin gereginden
fazla ¢aba ve destek almalari gerektigine dair ¢alismalar mevcuttur (15, 106, 113,
114). Fakat bizim c¢alismamizda basit ¢izim programlarinin kullanilmasi, hazir
cizimlere ulasilabilmesi, toplu pratik saatlerinin yapilmasi ile 6grencilerin kullanim
kolayligr algisin1 edindikleri ve 6zgiivenlerinin arttigi diisiiniilmektedir. Bu sayede
caligmamizda egitim miifredati igerisinde 3B yazici teknolojisi egitiminin verilmesi

ogrencilerin herhangi bir destek almadan yazici kullanabileceklerini gostermektedir.

Slegers ve ark. 2020 yilinda ergoterapistler ile yaptiklari bir c¢aligmada,
kendin yap modeli ile verilen YT hizmetinde 3B yazict teknolojisi kullanimi,
ergoterapistlerin ¢esitli kliniklerde, cok ¢esitli danisanlar ile calisabilmelerine olanak

tanidigin1  belirtmistir (49, 115). 3B yazic1 teknolojisi ile daha ¢ok tam ile
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calisabilmenin faydasi, ucuz maliyet ve kendin yap modelini gergeklestirebilmeleri
ogrencilerin profesyonel hayatlarinda 3B yazicilart kullanma fikrini artirabilecegini
ortaya koymustur. Giincel teknolojik yaklasimlarin 6grenim hayatindan itibaren
deneme firsatinin sunulmamas1 mesleki uygulamalarin ¢esitlendirilmesine yardimci

olacagini diisilinliyoruz.

2. smif ergoterapi Ogrencilerin YT dersi ile elde ettigi kazanimlara ek
verdigimiz 3B yazici egitimi, katilimcilarin algiladiklart kullaniglilik, kullanim
kolaylig1 ve kullanmaya yonelik tutumlarinda anlamli degisiklikler saglamigtir. Fakat
ogrencilerin gelecekteki profesyonel hayatlarinda 3B yazicilarin  kullanilmasi;
danisanlar iizerine etkisi, tedavi igeriginde ne gelismeler yaratacagi ve ne siklikla
kullanilmas1 gerektigi gibi basliklara etkisi olmamistir. Ergoterapistlerin 3B
yazicilara yonelik tutumlar {izerine yapilan diger caligmalarda 3B yazict egitimi
sonrast Ogrencilerde gerekli 6z yeterliligin olustugunu fakat is taleplerinde gercek
danisanlar ile hala karsilasmamalarindan dolay1 teknolojinin tedaviye etkisini tam
anlayamadiklarint belirtmislerdir (18, 63, 101). Fizyoterapi 6grencileri ile yapilan
calismada ise teknolojinin tedaviye etkisinin kanitlanabilirliginin profesyonel is
hayatinda belirlenebilecegini ifade etmektedir (15). Bizim ¢alismamizda da benzer
olarak 3B yazic1 teknolojisine yonelik tutumun anlamli degisim gosterdigini
gormekteyiz. 3B yazici teknolojisi egimi sonrasi 3B ¢izim 6grenme, 3B yazicilarin
kullanim mekanizmasin1 anlama, yazict sonrasit elde edilen iiriin {izerinde
diizeltmelerin nasil yapilacagi hakkinda 6grenciler bilgi sahibi olmustur. Bu sayede
3B yazic1 teknolojisine yonelik kullaniglilik ve kolaylik tutumlari anlamli degisim
gorlilmiistiir. Fakat gelecek meslek hayatlarinda bu teknolojiyi kullanma istekleri
oncelikle danisanlarina uygulayacaklari tedavi hizmeti ile daha da sekillenebilecegini

diisiinmekteyiz.

Calismamizda Ogrencilerin gercek vakalar ile bulusamamasi en biiyiik
limitasyonlarimizdan birisidir. Cilinkii TKM 6l¢eginin sonuglarinda da gelecege
yonelik kullanim ile ilgili anlamli gelismeler olmamistir. Fakat bireyin ilgiliyi
teknolojiyl tek basina kullanabilecegi ve meslek hayatina adapte edebilecegi
sonucunu saptadik. Ayrica egitim igerisinde 3B yazicilarin kurum igerisinde
ulagilabilir olmamasi bir diger limitasyonlarimizdan birisidir. Ancak, 3B yazici

merkezlerinin artmast nedeniyle bu durumun calismamiz {izerine etkisinin kisitl
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oldugunu diistiinmekteyiz. Calismamizdaki bir diger limitasyon ise dgrencilerin ayni
smiftan olmamasiydi. Iki grubunda yardimci teknoloji dersini aym anda almalari
calismanin etkinligini etkileyebilecegini diisiinmekteyiz. Ayrica 6grencilerin ileride
tutumlarinin - ne olacagimin takibinin yapilamamasi1 bir diger kisithhig
olusturmaktadir. leri donemli tutumlarmn degisimi hakkinda takiplerin yapilmasi

onemli olabilir.

Caligmamiz ergoterapi Ogrencilerinin 3B yazict teknolojisine yonelik
tutumlarini belirleme de etkili olmustur. Karsilagtiklar1 yeni teknolojileri 6grenme
kolaylig1 hakkinda sonuglar ortaya ¢ikmistir. Ana amag olan 3B yazic1 teknolojisine
yonelik tutumun belirlenmesi ile bireylerin YT hizmetinde daha bagimsiz
olabilecekleri, yeni teknolojilere asina olabilecekleri ve miifredat icerisine 3B yazici
teknolojisinin eklenmesinin faydali olabilecegine dair sonuclar elde -ettigimizi
diisiiniiyoruz. 3B Yazici kullanmanin kolayligint ve dogru ¢izim programi ile 3B
¢izim kullanmanin da kolay olduguna dair kanitlar sunulmustur. Yeni teknolojiler ile
karsilagilmasinin sekonder olarak meslek hayatlarina ve tedavi icerigine etkisinin

olabilecegini diisiinmekteyiz.
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6. SONUC VE ONERILER

Ergoterapi ogrencilerine verilen 3B yazici teknolojisi egitiminin 3B yazici

teknolojisine yonelik tutumlar1 {izerine etkisini arastirdigimiz ¢alismamizda

asagidaki sonuclar elde edilmistir.

1.

Verilen 3B yazict egitimi YT hizmetinde kendin yap modelini
desteklemektedir. Bu durumun &grencilerin ilerideki meslek hayatlarina da
entegre edilmesi gerektigi diisiiniilmektedir.

3B yazic1 kullanimi1 ve 3B ¢izim kullanimini 6grenmenin kolay oldugu ve
bireylerin yardim olmadan ¢izim yapabilecegine dair kullanim kolaylig
gelismistir.  Rehabilitasyon hizmetlerinde kendin-yap yaklagimlarinin
desteklenmesi, lretim, tedarik ve Ozellestirme asamalarinda yardimci
olacaktir.

Yeni teknolojilerin kullanimi hakkinda egitim verilerek teknolojiye yonelik
tutumun degistigi gozlemlenmektedir. Ergoterapi miifredati igerisine yeni
teknolojilere yonelik uygulamali egitimlerin verilmesi 6nem arz etmektedir.
Ogrencilerin son iiriin elde edebilmeleri subjektif olarak o&z-yeterlilik ve
yaratict distinme becerilerini gelistirdigini diistinmekteyiz. Bu sonucun
detaylh olarak arastirilmasi literatiire katki saglayacaktir.

YT hizmetinde ergoterapistlerin 3B yazic1 teknolojisini kullanmalar1 verilen
hizmetin kalitesini arttirabilir. Bu alanda yapilan ¢alismalarin hizla artmasi
3B yazic1 teknolojisinin hayatimiza daha da girecegini gostermektedir. Lisans
veya yiiksek lisans egitiminde bu teknolojilerin kullaniminin 6gretilmesi
ilerideki mesleki yaklagimlari tamamen degistirecektir.

Gelecek c¢aligmalarin gercek vaka gruplart ile yapilmasi ve érneklem grubun
mezun 6grenciler ile profesyonel meslek hayatina baslamis ergoterapistlerden
secilerek planlanmasi gerektigini diistinmekteyiz.

Ayrica engelli bireylerin okupasyonel performanslarinin ve bakis agilariin

degerlendirildigi ¢aligmalarin yapilmasi dnerilmektedir.
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EK-5. Aydinlatilmis Onam Formu
Saymn Katilimcz;

“Teknoloji Kabul Modeli Cergevesinde Ergoterapi Ogrencilerinin 3 Boyutlu
Yazic1 Teknolojisi Kullanimina Yonelik Tutum Degisikligi Egitiminin Etkinligi”
basliklt bir calisma yapmaktayiz. Yaklasik 87 kisinin ¢alismaya katilacagini
ongoriiyoruz ve sizin de arastirmaya katilmanmizi oneriyoruz. Ancak bu galigmaya

katilip katilmamaya karar vermekte serbestsiniz.

Caligmaya katilim goniilliiliik esasina dayalidir. Kararinizdan 6nce ¢alisma hakkinda
sizi bilgilendirmek istiyoruz. Bu bilgileri okuyup anladiktan sonra, ¢alisma katilmak
isterseniz ilk soruya evet yanitin1 veriniz. Bu arastirmayr yapmak istememizin
nedeni, Ergoterapi 6grencilerinin teknoloji kabul modeli cercevesince verilen 3B

yazici egitimine karsi tutum ve niyet degisikligini belirlemektir.

Calismay1 ben ve Dog. Dr. Serkan PEKCETIN birlikte yapiyoruz. Bu ¢alismanin
sonuglari benim Saglik Bilimleri Universitesi Ergoterapi Béliimii yiiksek lisans
bitirme tez calismam olacaktir. Bu ¢alismaya katilmak i¢in sizden herhangi bir ticret
istenmeyecektir. c¢alismaya katildiginiz igin size ek bir iicret 6denmeyecektir.
Istediginiz zaman, herhangi bir cezaya veya yaptirima maruz kalmaksizin, hicbir
hakkin1 kaybetmeksizin arastirmaya katilmayr reddedebilir veya ¢aligmadan
cekilebilirsiniz.

Sizinle ilgili Dbilgiler gizli tutulacak, ancak ¢alismanin Kkalitesini denetleyen

gorevliler, etik kurullar ya da resmi makamlarca geregi halinde incelenebilecektir.

Bu formu doldurmaniz yaklasik 5 dakika siirecektir. Akliniza simdi gelen veya daha

sonra  gelecek olan sorulart istediginiz zaman bana bu adresten
adresinden sorabilirsiniz.

Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formundaki tiim agiklamalari okudum. Bana, yukarida
konusu ve amaci belirtilen ¢aligma ile ilgili yazili agiklama asagida adi belirtilen
uygulayici tarafindan yapildi. Calismaya goniillii olarak katildigimi, istedigim zaman
gerekceli veya gerekcesiz olarak arastirmadan ayrilabilecegimi biliyorum. Soz
konusu c¢alismaya, hi¢bir yazici ve zorlama olmaksizin kendi rizamla katilmay1 kabul

ediyorum”.
Goniillii katilimeinin Adi-Soyadi:
Tarih:

Arastirmact Adi-Soyadi: Yusuf islam DEGERLI
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9. OZGECMIS ve ILETIiSIM BILGILERI
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