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Ozet

Son yillarda saglikta doniisiim programi ile Tiirkiye de 6nem kazanan saglik turizmi uluslararasi arenada
insanlara bilgi saglayicist olan dijital iletisimin 6nemi daha da artmistir. Bu ¢alismanin amaci, Tirkiye’de
saglik turizm hizmeti sunan ve uluslararasi alanda gegerliligi kabul edilmis JCI akreditasyon belgesine sahip
hastanelerden saglik hizmeti almak isteyen turistlerin yararlandiklar1 dijital iletisim araglarinin belirlenmesidir.
Bu amagcla ¢alismada JCI akreditasyon belgesine sahip hastanelerin kurumsal web siteleri ve sosyal medya
hesaplar1 incelenmistir. Caligmada web siteleri ve sosyal medya hesaplar1 degerlendirilirken igerik analizi
yapilmigtir. Sonug olarak hastanelerin kurumsal web sitelerinde dijital iletisim kaynaklarini etkili bir bigimde
kullandiklari tespit edilmistir. Ancak kurumlarin diger dijital iletisim araglar1 olarak kullandiklari sosyal medya
hesaplarinda web siteleri kadar iyi bir performans gdstermedikleri belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Saglik Turizmi, Dijital letisim, JCI Belgeli Saghk Kuruluslari.

Digital Communication in Health Tourism: A Research on Hospitals Receiving JCI Accreditation
Certificate

Abstract

In recent years, the health transformation program with Turkey for health tourism has gained importance in the
international arena with the people with knowledge of the importance of digital communications providers
have increased. The aim of this study is to determine the digital communication tools that take advantage of
tourists seeking medical tourism service providers and accepted the validity of the international JCI
accreditation certificate have to get health services from hospitals in Turkey. For this aim, the corporate
websites and social media accounts of the hospitals with JCI accreditation certificate were evaluated. In the
study, websites and social media accounts were evaluated and analysed by drinking. As a result, it has been
determined that hospitals use digital communication resources effectively on their corporate websites.
However, it has been determined that institutions do not perform as well as websites in their social media
accounts that they use as other digital communication tools.

Key Words: Health Tourism, Digital Communication, JCI Certificated Health Institutions.

1. GIRIS

Saglik turizmi, medikal, termal ve liglincli yas turizmi olarak gruplandirilmis olmakla
birlikte, bu gruplardan tibbi tedavi gerektiren ve uluslararasi alanda en fazla tercih edilen
medikal turizmdir. Ozellikle medikal turizm, olusturdugu katma degerden dolay1 diinya
genelinde bir¢ok iilkenin ekonomi programlarina alindigi goriilmektedir (Ergiiven, 2018:
377). Glinlimiizde kovid-19 salginin tiim diinya da etkili olmasiyla birlikte medikal turizmin
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ontimiizdeki donmeler i¢in daha da 6nem kazanacagi diisiiniilmektedir. Bununla birlikte
termal turizm ve lcilincii yas turizmi de gelecekte daha ¢ok ihtiya¢ haline gelecegi 6n
goriilmektedir. Diinya niifusunun yaslanmasiyla birlikte bireylerde goriilebilecek eklem
rahatsizliklarin ve kronik hastaliklarin tedavisine yonelik talep artabilecek bu dogrultuda
termal turizm ve {iglincii yas turizminin 6nemi ivme kazanabilecektir (Tontus, 2014: 4).

Giliniimilizde saglik anlayis1 hastalik kavramindan cok, saglikli yasam kavramina
dogru bir kiiltiirel gegisin yasandigi yoniindedir. Son donemde basta gelismis tlilkeler olmak
tizere, saglik sorunlar1 olan tliketicilerin dijital ortamlarda cesitli gruplar olusturarak
sorunlarin1 kendileri ¢6zmeye calistiklart goézlenmektedir. Degisen bu saglik anlayisi
bireysel olarak kisileri ¢oziim arayisina yonlendirmis ve kendi saglik sorunlarini
¢ozlimlemek i¢in ¢aba harcadigi bir donem olarak ortaya ¢ikmistir (Kurtdas, 2016: 2). Bu
dogrultuda, globallesme ile ortaya cikan dijital ¢ag bir¢ok yenilikleri ve degisimleri
beraberinde getirmistir. Kiiresellesmenin tiiketici davranislarina da yansiyarak hizmeti satin
almak istedigi iirlin i¢in Onceden arastirma yapmaya yonlendirmistir. Son donemlerde
tilkketicilerin iirlin i¢in arastirma yaptiklar1 sosyal medya araglar1 Facebook, Twitter,
Instagram, Bloglar’m oldugu goriilmektedir. Tiiketiciler bu sosyal medya araclariyla goriis
alig-veriginde bulunduklari, deneyimlerini paylastiklart ve daha kolay bilgi edinmek i¢in
kullandiklar1 gorilmektedir (Fener & Cimen, 2016: 837).

Saglik ve iletisime genel anlamda bakildiginda birgok bilim dali ile i¢ ige gegmis
oldugu goriilmektedir. Sagligin korunmasi ve da gelistirilmesi anlaminda da dogru ve
giivenilir bilgiye ulasmada iletisimin énemli bir rol iistlendigi soylenebilir (Oztiirk &
Oymen, 2014: 114). Giiniimiizde, tiiketicilerle iletisim kurulurken geleneksel kitle iletisim
araglar1 yerine dijital iletisim araglari tercih edildigi goriilmektedir. Sosyal medyanin
haberlesme ve bilgilendirme araci olarak son donemlerde sik¢a kullanilan Facebook, Twitter
ve Instagram gibi iletisim araglarinmn tibbi alanda da kullanilmas: dikkat ¢eken bir faaliyet
olarak goriilmektedir (Tontus, 2014: 9). Bunlara ek olarak isletme veya kurumlarin
kendilerine ait web siteleri araciligi ile de tiiketicilerle iletisim kurduklar1 goriilmektedir.

Hastanelere ait kurumsal web sitelerinden, tiiketicilerin nasil yararlanacagini ve
tiikketicilere nasil ulasilacagi konusu giinlimiizde ¢ok Onemlidir. Bu amagla ¢alismada
Tiirkiye’de saglik turizm hizmeti sunan ve uluslararasi alanda gecerliligi kabul edilmis JCI
akreditasyon belgesine sahip hastanelerden saglik hizmeti almak isteyen tiiketicilerin
yararlandiklar1 dijital iletisim araclar1 belirlenmeye calisilmistir. Onceki calismalarda
akreditasyon konularina deginilmis ancak bu konu ile ilgili sosyal medya tizerinde yapilmis
caligmalarin kisith diizeyde oldugu goriilmiistiir. Bu ¢aligmanin 6nemi ise hastanelere ait
kurumsal web sitelerinden, tiiketicilerin nasil yararlanacagi ve tiiketicilere nasil ulasilacagi
konusunda 6nem arz etmektedir.

2. KAVRAMSAL CERCEVE

Kavramsal c¢erceve bdliimiinde saglik turizmini aciklayarak literatiirde saglik turizmi
cesitlerinin neler oldugu ve nasil tanimladigina deginilmistir. Kavramsal ¢ercevenin son
kisminda ise saglikta iletisim ve 6neminden bahsedilmistir.
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2.1. Saghk Turizmi

Glinlimiizde bilgiye ulagsmanin saglamis oldugu kolaylik ve bilimsel gelismelerdeki
ilerlemeler saglik turizmi i¢in 6nemli bir katkilar saglamistir. Saglik ve turizm kavraminin
birlesmesi, saglik iginde seyahatlerin olugmasi saglik turizmin alternatif turizm tiirlerinden
biri olarak literatiirde yer almasini saglamistir (Diinya Saglik Orgiitii, 2019). Saglik turizmi;
“saglig1 koruma, iyilesme amaclariyla belirli bir siire i¢in (genellikle 21 giin) yer degistiren
insanlarin dogal kaynaklara dayali turistik bir tesise giderek kiir uygulamasi, konaklama,
beslenme ve eglence gereksinimlerini karsilamasi sonucu dogan hareketlerdir” (Boz, 2004).
Saglik turizmi tiirleri ti¢ baslik altinda ifade edilebilir. Bunlar (Aydin, 2012);

e Medikal Turizm: Ozellikle saglik turizminin en 6zellikli grubu olan medikal
turistler, saglik turizmi agisindan ayr1 ve 6zel bir 6neme sahiptir (Géneng, 2016:
1176). Medikal turizmin gelismesine etki eden faktorlere bakildiginda; devlet ve 6zel
sektoriin birlikte calismasi gerekliligi yaninda ¢ok boyutlu bir hizmet yumaginin
basarili bir sekilde tasarlanmasi ve yonetilmesi gerektigi anlasilmaktadir (Ergiiven,
2018: 383).

e Termal Turizm: Termal turizm “hastanin sifa bulmak istemesi ya da sagligini
korumak sebebiyle termal kaynaklara yonelmesi ile olusan turizm tiiriidiir. Termal
turizm kapsaminda tedavi amaciyla termomineral su banyosu, i¢gme, inhalasyon,
camur banyosu gibi farkli tiirdeki yontemler ile fizik tedavi, rehabilitasyon, egzersiz,
psikoterapi, diyet gibi destek tedavileri birlestirilebilmektedir” (Dastan, 2014:146).
Bununla birlikte termal turizmin 6nemli bir kavram olan “Spa ve Wellness”
kavramina deginmekte yarar vardir. Spa kelime anlami olarak “Sudan gelen saglik”
olarak belirtilirken “salus per aquam” ciimlesinde yer alan kelimelerin ilk harfleri ile
olusmaktadir. Viicut, ruh ve akil biitiinliigiinde saglikli ve zinde olmay: ifade
ederken, suyun ve ¢amurun birlesiminden olusan Spa 6zel bakim i¢in kullanilan
hizmettir (Aydin, 2012).

e Yash ve Engelli Turizmi (Uciincii Yas Turizmi): Diinya niifusunun artmasiyla
birlikte yaglanma, kaliteli yasam ile birlikte imkanlarin artmasi ve saglik
hizmetlerindeki yenilikler ile birlikte saglik turizmine olan ihtiyacin olugmasi da
etkili olmustur. Bakima ihtiyaci olan yaslilarin, bu ihtiya¢larini karsilanabilmesi
amaciyla farkli iilkelere seyahat ger¢eklesmesine yash turizmi olarak
tanimlanmaktadir (Ozsar1 & Karatana, 2013: 140).

2.2. Saghkta Iletisim ve Onemi

Gilinlimiizde giivenilir iyi bir imajin varlig1 {ilkeler bazinda 6nem arz etmektedir. Olusan
giiclii imaj iilkelerin diinyada tizerinde tanitiminda ve varligini kabul etmesinde etkin role
sahip olabilecektir (Aksoy, 2008: 1). Dijitallesme bulundugumuz ¢agin en Onemli
Ogelerinden biri olarak goriilmektedir. Dijitallesmeyi giiglii kilan unsurlar ise hayatimizin
pek cok alanina girmis olmasidir. Son yillarda tiiketici kavrami yeni bir kavram olan “dijital
tiiketici” olarak yerini almistir. Bu durum beraberinde yeni bir tiiketiciyi anlayabilmeye ve
tiiketim unsurlarini neler oldugunu belirlemeye yonelik ¢aligmalar yapmaya yonlendirmistir.
Ciinkii saglik hizmeti almak isteyen tiiketici, almak istedikleri iirlinii dijital platformda
isletmecinin verecegi bilgilerden daha fazlasina sosyal medya araciliyla ulasir hale gelmistir
(Kogak vd., 2016: 495). Bu nedenle isletmeler dijitallesme ile birlikte geleneksel iletisim
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yontemlerini birakarak tiiketiciler(misteriler) i¢in farkli iletisim kanallar1 da kullanir hale
gelmislerdir. Giiniimiizde isletmelerin tercih ettikleri iletisim araglart (Isik, 2019);

o Genel Web siteleri

e Sosyal medya aglar1 (Facebook, Instagram, Twiter)
e Blog siteleri

e Forum siteleri

e Mobil uygulamalar

e Sohbet yazilimlari

e E-posta, E-biilten vb. olarak siralanabilmektedir.

Saglikta iletisim konusunda sosyal medya ve internet kullanimi oldukg¢a 6nemlidir.
Internetin biitiin diinyada hizli yayilmasi ve web 2.0 déneminin baslamas: sosyal medya
kullanim oranin arttirdigi goriilmiistiir. Sosyal medya, akilli telefonlar, bilgisayarlar,
tabletler, blog uygulamalar1 ve benzeri ¢ok teknolojik iirlinle beraber giindelik hayatta
kisilerin yasami i¢in 6nemli hale gelmistir. Geleneksel iletisim ortami big¢iminde tarif
ettigimiz gazete, radyo ve televizyon artik sosyal medya olarak tanimladigimiz iletisim
ortamina birakmigtir. Sosyal medyanin en aktif kullanilan sosyal paylagim aglar1 Facebook
ve Twitter’dir (Tosyali & Siit¢ii 2016: 5). Sosyal medyayi dijital alanda 6nemini artiran sey,
topluluklar1 bir araya getirerek bilgi paylagimi saglamasi ayni zamanda sosyallesmeyi
saglayan bir zemin hazirlayip milyonlarca insanin bu teknolojiye ait sosyo-teknik dinamikle
kucaklamasidir. Sosyal paylasim aglar1 insanlarin gercek hayatta gerceklestirdigi birgok
islemi sanal ortamda da yapabilme firsat1 saglamis ve kisiler i¢in cazibe haline gelebilmistir
(Kaya vd., 2013).

Sosyal medya ve internetin de katkilari ile saglik turizm hizmetlerinin gerekliligi dogru
belirlenip, uygun planlamalar yapilabilirse iilkeler i¢in turizm potansiyelinde artis ve kazang
saglanabilecektir. Ayn1 zamanda saglik turizmi insanlarin gesitli saglik sorunlarindan
giderilmesine aracilik ederek hem i¢ turizmi hem de dis turizmin canlanmasina katki
saglayabilecek ve ulusal gelire katkida bulunabilecektir (Bulut & Sengiil, 2019).

Saglik turizminde iletisimin iligkin literatiirde yapilmis calismalar bulunmaktadir.
Bunlardan bazilar, Isik, (2019) yilinda c¢aligmasinda saglik iletisimi kapsaminda sektor
aktorlerinin sosyal medya kullanim diizeylerini aragtirmistir. Sener & Samur, (2013)
elverisli saglik durumunun saglanmasiyla birlikte bireylerin yasam tarzlarini degistiren
saglhigin gelismesi ve sosyal medyanimn durumu incelemislerdir. Demirci & Ugurluoglu,
(2020), caligmalarinda Tiirkiye’de ayni isim altinda birden fazla ilde faaliyet gosteren saglik
kuruluglarindan say1 olarak en fazla olan ilk besinin dijital pazarlama kanallar1 (web siteler,
mobil web siteler, mobil uygulamalar, arama motorlar1 optimizasyonu, sosyal medya, saglik
bloglar1 ve video paylasim siteleri) kullanimi incelemislerdir. Oksiiz & Altintas, (2017),
Istanbul’da faaliyet gdsteren ve JCI (Joint Commission International) akreditasyonu almis
olan hastanelerin uluslararasi alanda saglik turistlerine ulasmak amaciyla baglattiklar1 dijital
iletisim caligmalarina iligkin bir arastirma gergeklestirmislerdir. Birdir & Buzcu, (2014)’
medikal turizmin Tiirkiye’deki durumunun incelenerek JCI akreditasyon belgesine olan
saglik kuruluslarinin web siteleri incelemislerdir.
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3. YONTEM
3.1. Arastirmanin Amaci

Medikal turizm baglaminda yurtdisindan gelen hastalarin, bir saglik kurulusunu tercih
ederken belirledigi bazi dlgiitler bulunmaktadir. Genel olarak bakildiginda hastalarin, asina
olunan bir hastane olmasi, tibbi bakim ve imkanin iyi olmasi ya da yurtdisinda hastanelerin
birer uzantisinin olmasina dikkat etmektedirler. Uluslararasi alanda kabul gérmiis JCI (Joint
Commission International) akreditasyon ve Xkalite standartlari belgesi medikal turizm
kapsaminda faaliyet gdsteren hastaneler i¢in biiylik 6nem tagimaktadir. JCI akreditasyon ve
kalite standartlar1 belgesine sahip olan hastanelerin, saglik kazanmak amaciyla gelen
turistlerin tercihlerinde 6nemli bir avantaji bulunmaktadir (Kaya vd., 2013). Arastirmanin
amaci, uluslararasi alanda gecerliligi olan JCI akreditasyon belgesine sahip olarak saglik
hizmeti sunan kurumlarin (hastaneler) turistlere ulasmak amaciyla kullandiklar1 dijital
iletigsim araglarini belirlemek ve 6neriler sunmaktir.

3.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Amerika Birlesik Devletleri merkezli olan JCI’un organizasyonun Avrupa’daki benzeri olan
organizasyonun EFQM olan diinyada saglik kuruluslarinin akreditasyon i¢in en saygin
kurulus olarak gortilmektedir. Uluslararasi arenada JCI akreditasyon belgesine sahip olmak
hastalarin hastanelerin tercih edilmesinde 6nemli fayda saglayabilmektedir (Altin vd., 2012:
162). Calismada, saglik turizmi sektoriinde JCI akreditasyon belgesine sahip Tirkiye’de
faaliyet gosteren hastanelerin uluslararast kapsamda saglik hizmeti sunmak amaciyla
kullandiklar dijital iletisim kanallarindaki yirtttiikleri caligmalar degerlendirilecektir.

Caligmada JCI akreditasyon belgesine sahip Tiirkiye’de faaliyet gosteren hastanelerin
web sitelerinde yapilan degerlendirmeler analiz edileceginden bu arastirmada en uygun
yontem olarak nitel aragtirma yontemi tercih edilmistir. Bu dogrultuda hastanelerin kurumsal
web siteleri incelenmis ve elde edilen veriler igerik analizine tabi tutulmustur. Ayrica
hastanelerin, Facebook hesaplarina yapilan yorumlar da degerlendirilmistir. Ikincil
kaynaklardan veri olusturmak ig¢in literatiir taramasit yapilmis ve elde edilen veriler
derinlemesine incelenerek, arastirmanin amaci ve problemi dogrultusunda literatiir boliimii
olusturulmustur. Arastirmanin evreni, JCI akreditasyon belgesine sahip Tiirkiye’de faaliyet
gosteren hastanelerdir. Bu hastanelerin 2019 yilinda sayis1 46 tir. Ilgili hastanelerin
olusturmus oldugu web siteleri ve sosyal medya hesaplar1 calismaya dahil edilmigtir.
Arastirmaya akreditasyon belgesine sahip 46 adet saglik kurulusun dlgekte yer alan sorular
da yatakli tedavi kurumlarina yonelik sorular1 kapsadigindan dolay1 sadece laboratuvar
hizmeti saglayan 11 saglik merkezi kapsam disinda tutulmustur. Bu nedenle akreditasyon
belgesine sahip 35 adet saglik kurulusun web siteleri ve sosyal medya hesaplar1 ¢alismaya
dahil edilmistir.

3.3. Kullanilan Olcek ve Analiz Siireci

Bu calismada elde edilen veriler icerik analizi aracilig1 ile degerlendirilmistir. Icerik analizi;
gorsel ve yazinsal olarak toplanan verilerin temelinde neleri igerdigi ve igerigindeki
mesajlarin analizi ve degerlendirmesini i¢eren bir islemdir. Bu analiz yonteminin temelinde
yapilan islem, benzer verileri belli temalar, gorseller ve kavramlari toparlayip, bunlart belirli
bir diizen igerisinde bir araya getirerek yorumlanmaktir (Ozsar1, 2016: 211). 35 adet JCI
belgesine sahip saglik kurulusunun web sitesi, Maifredi ve arkadaslar1 (2010) tarafindan
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olusturulan 8l¢ek kullanilarak analiz edilmistir. Olgekte 5 boyut olusmus olup, boyutlara da
ifade edilen toplam 89 adet soru bulunmaktadir. Olgek, teknik faktdrler boyutu, hastane
bilgileri ve hizmetleri boyutu kabul ve saglik hizmetler boyutu, interaktif ¢evrimici hizmetler
boyutu ve dis faaliyetler boyut olmak iizere bes boyuttan olusmaktadir (Birdir & Buzcu,
2014).

Sosyal medya araclarindan elde edilen veriler de icerik analizine tabi tutulmustur.
Asagida degiskenler belirtilmistir. Facebook analizinde kullanilan degiskenler sunlardir;
“Begenilen Iletiler ve Kullanic1 Sayis1” ,“Yorumlanan Iletiler” ve “Paylasilan Iletiler”
(Hilliard, 2012). Bu degiskenlere ek olarak Facebook hesaplarindaki yayinlanan iletiler
konularina goére gruplandirilmistir. Ayn1 zamanda Facebook hesaplarinda toplamda
paylasilan iletilerine ait bir boliimde eklenmistir. Yazinsal, gorsel ve isitsel olarak konu
dagilimlar belirlenmistir.

4. BULGULAR

Calismada istatistiki veri ¢6ziimle programindan yararlanilarak yiizdelik ve frekans analizi
yapilmustir. Olgekte var olan ifadeler “var” ,yok” seklinde degerlendirilmistir. Arastirmaya
dahil olan hastanelerin kurumsal web sitelerinin analizi 1 Temmuz 2019-31 Temmuz 2019
tarihleri arasinda ulasilan veriler ile gergeklestirilmistir. Tablolar, okuma akigini bozmamak

i¢in, ekler kismina eklenmistir.
4.1. Hastanelerin Web Siteleri Ile Ilgili Bulgular

Bu ¢aligmada saglik hizmeti sunan toplam 35 hastanenin web sitesi degerlendirilmistir. Bu
arastirmada incelenen 35 hastaneden tamammin Ingilizce web sitesine sahip oldugu
belirlenmistir. Bu hastanelerin 32 tanesi (%91,5) 6zel ve 3 tanesi de (%8,5) kamu hastanesi
olup 22 tane hastane Istanbul’da yer almaktadir.

Teknik Faktorler ve Skorlar ile ilgili Bulgular: Bu boyutta hastanelerin web sitelerinin
gorsel oOzellikleri degerlendirmesine yonelik veriler icerdigi goriilmektedir. Saglik
Bakanliginin 6zellikle son ¢aligmalarda engellilere yonelik uygulamalarin 6n planda oldugu,
hastane g¢evresi ve igerisinde isitme, gorme ve bedensel engellilere yonelik diizenlemeler
yapmaktadir. Engelli bireylere uygun diizenleme iceren giris sertifikasiyla ilgili bilgilerin
uygulamalar1 konusunda hastaneler web sitelerin de iyi1 bir performans gostermedigi
belirlenmistir. Web siteyi girig yapan ziyaretci sayist bulunmasi konusunda bilgi paylasimi
yapan web sitelerinin oldukga diisiik performansa sahip oldugu tespit edilmistir. Yabanci
dilde siteye girig imkaninin olmasi1 bakimindan web sitelerinin iyi performans sergiledigi
ifade edilebilir. Ayrica calismada web sayfalarmin tamamina Ingilizce olarak giris yapildigi,
bazi web sitelerinde ise Ingilizce yani sira Arapga, Rusca, Arnavutca dilleri ile de giris
saglandig1 belirlenmistir (Tablo 1).

Hastane Hizmetler ve Bilgileri ile Tlgili Bulgular: Bu boyutta hastanelerin web sitelerine
duyulacak giivene ait veriler degerlendirilmektedir. Giiven konusunda hastanenin web sitesi
incelendiginde sirasiyla akreditasyon, logo-markalamaya iliskin sembol, hekim ve personel
biyografisi ve egitimi ile taniklarin kullanimi 6n plana ¢ikan bilgiler olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Burada dikkat ¢eken nokta ise akredite olunan bazi hastanenin link vermis
olmasi ve bazilariin ise akredite olduklar tarihleri hakkinda bilgi verdikleridir. Bu durumun
hastaneler agisindan giiven konusunda katkilar saglayacagi distiniilmektedir. Web
sayfasinda ISO sertifikasina sahip olduklarina iliskin bilgi ve hasta memnuniyetine yonelik
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yapilmis ¢alismalarin sonuglarina yonelik bilgilerin bulunmasina ragmen yeterli verinin
bulunmadig1 goriilmiistiir. ISO belgesi ulusal veya uluslararasi akredite olmus bagimsiz
kuruluglar tarafindan verilen yetki sertifikasi olup, hastanelerde ISO belgesinin kullanilan
tibbi cihaz ve envanterlerinin giivenligi, yonetimi altinda oldugunun giivenini vermesi
hastaneye olan giiveni artiracaktir. Halkla iligkiler konusunda yer alan ifadeler hakkinda
bilgilere ulasilmas1 bakimindan web sitelerinin, kurumsal yapiya sahip hastanelerin yiiksek
performans gosterdigi, kurumsal olmayan hastaneler ise oldukca diisiik performans
gosterdikleri belirlenmistir. Uluslararasi hasta sekmesi olarak ayrilan kisimlarin varligi hem
Ozellikli yabanci hastalar kullannm kolaylig1 saglamasi bakimindan hem de bilgi
paylasilmas1 agisindan web sitelerinin i¢in iyi sayilabilecek bir performans sergiledigi
gostermektedir. Hastaneler web sitelerine misyon agiklamasini genellikle hakkimizda boliim
de paylagsmaktadir. Hizmetlerin yiiksek kalitede olmasi, teknolojik son erisime sahip,
uzmanlik alanlarinda iyi olan hekimlerin varligi ve bolgeye olan ulasim kolayliklar
konusunda bilgilerin varlig1 agirlikli olarak goriilmektedir. Hastanede kalis siiresi ve uygun
fiyat uygulamalarina iliskin higbir net bilgiye ulasilamamis olmasi, ilk bakista hastaneye
ulasacak turistler agisindan eksik goriilen bir durumdur. Ama sik¢a sorulan sorular basliginin
web sitesinde bulunmasi da bilgilendirmede gbze ¢arpan olumlu ayrintidir. Hastanenin web
sitesi incelendiginde, vergi pat numarasinin bulunmas ticari sirketler i¢in giivenilir bir
durum arz etmektedir (Tablo 2).

Saghk Hizmetleri ve Kabul Hizmetleri ile ilgili Bulgular: Bu boyut baglaminda
hastanelerin hastane icerisinde branslarina bulmaya yonlendirici konum bilgisi, bekleme
listelerine ait bilgiler, hastane kaynakli enfeksiyon bilgisi, hastane 6liim oranlar1 bilgisi,
hastane ameliyat 6liim oranlar1 bilgisi, 6deme bilgisi, 6zel danigmanlik hizmet {icreti ve
hizmet listesinin iicret bilgileri yer almaktadir. Kurumsal web sitelerinde hastalarin
karsilagabilecekleri genel risklerle ilgili olarak sadece iki web sitesinin hastanenin
prosediirlerle ve yasal miiracaatlariyla ilgili bilgi verdigi anlagilmaktadir. Diger taraftan
ameliyat sonras1 bakim ve olumsuz ya da zor durumlarla ilgili agiklayici net bilgilerin web
sitelerinde bulunmamasi, genel riskler baslig altinda eksik goriilen bir baska konudur. Web
sitesinde ise teshis veya goriintiileme cihaz goriintiileri, hekimlerle ziyarete iliskin gorsellere
yer verildigi ve web sitesinde ise hastanedeki prosediirler ve iyilesme sonrasina iligkin gorsel
Ozetlerin yer aldig1 goriilmektedir. Genel anlamda bakildiginda fiyatlandirma konusunda
bilgi paylasilmadigi goriilen 6nemli bir eksikliktir (Tablo 3).

Cevrimici Hizmetler ile Ilgili Bulgular: Hastanelerin tanitim amagli basilmis materyallerin
satin alinabilmesi yonelik bilgi sunan web sitelerinin performanslarinin diisiik olduklar
belirlenmistir. Interaktif ¢evrimici haber, e-dergi, e-kitap iiyelik imkaninmn bulunmasi
bakimindan degerlendirilen web sitelerinin diisiik performans sergiledikleri tespit edilmistir.
Buna ragmen, ¢evrimici hizmet sunumu olarak laboratuvar sonuglar1 ve tibbi dokiimanlara
ulagma imkaninin saglanmasi bakimindan 6zellikle hastane web sitelerinin iy1 performansa
sahip olduklar1 belirlenmistir. Hedef kitleye sunulan saglik damigsmanligi, randevu
hizmetlerinin verilmesi, sikayetlerinin belirtildigi ve Onerilerin alinmas1 gibi belirli
sekmelerin bazi hastaneler tarafindan kullanildig1 belirlenmistir (Tablo 4).

Dis faaliyetler ile Tlgili Bulgular: Hastanelerin web siteleri e-biilten botunu agarak tibbi
tedaviler, hastalik ve sagligi korumaya yo6nelik bilgiler sunulmaktadir. Hastanelerde lisans
ve lisansiistii derslerin bulunmasi1 bakimindan diisiik performans gosterdikleri sonucuna
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ulasilmigtir. Calisma kapsaminda yer alan hastanelerin sadece 11’tanesinde kurum adina
basinda yer verilen haberler sekmesinin olmadigi belirlenmistir. Web sitesinde hedef
kitlelere ulasmada onemli bir paydas olarak gériip kullandiklar1 diisiiniilmektedir. Ote
yandan hastanelerde yapilan aktivite programlari igerisinde kurs, konferans, kongre etkin
calismalar diizenlendigi goriilmektedir. Web sitelerinin bu alandaki performansina
bakildiginda iyi bir sonucuna sahip olmadiklar1 belirlenmistir. Calisan derneklerin ve
kurumlara iliskin bilgilerin bulunmasi agisindan web sitelerinin diisiik performansh
olduklar1 goriiliirken, kurumlara ait basin bildirisi veya biiltenlerine ait bilgilerin olmasi
bakimindan iyi performansa sahip olduklar1 tespit edilmistir (Tablo 5).

Degerlendirme adina arastirmacilara etkilesimli iletisim ortamlarinda ve etkin olarak
kullanilan iki yonlii iletisim akiginin saglanmasi, hedef kitleyle iletisimi saglik sektorii ve
bagli olan hastaneler arasinda periyodik olarak yapilmasidir. D1s faaliyetler kapsaminda web
sitelerinin ¢ogunlugunun hedef kitleleri ile olan etkilesimi etkin yerine getirdiklerini
sdylenebilir. Orgiit imaj1 anlaminda web sitelerinin giincelleniyor olmas1 yenilenme adina
Oonemli bir ara¢ olarak goriilmektedir. Tedarik¢iler ve miisteriler arasindaki etkilesimi
iletisim araglarmin etkili kullanilmasi gii¢lendirecektir. Saglik alaninda pek ¢ok paydas
grubun hastaneler adina diisiiniildiigtinde, hekimler, hastalar, yardimc1 saglik personeli sivil
toplum tiyeleri oldugu goriilmektedir.

4.2. Hastanelerin Sosyal Medya Araclar ile lgili Bulgular

Hastanelerin Facebook sosyal medya araglari incelerken sadece ingilizce Facebook
sayfasina sahip olan hastaneler degerlendirilmistir. Bu hastanelerin sayist 7 olarak
belirlenmistir. Bu nedenle bu 7 hastanenin Facebook sayfalarindan elde edilen veriler analiz
edilmistir.

Hastanelerin Facebook Gorsel Icerikli Konulari: Sosyal medya arastirma sonuglarmin
geneline bakildiginda; igerik paylasimlari, hastane tanitimi, hekimler hakkinda bilgi,
gerceklestirilen operasyonlar ve hastanede kullanilan tedavi yontemlerinin tanitim videosu
ile ilgili oldugu goriilmektedir. Ancak burada {izerinde durulmasi gereken nokta, bir
hastanenin bu konuda ¢ok fazla paylasim yapmasi nedeniyle sayinin artmis olmasidir.
Hastaneler kendi paylasimlarina gore tek tek degerlendirildiginde bir hastanenin en fazla
hastalik bilgilendirme ve hastanenin hizmetleri/olanaklar1 konusunda; bir hastanenin
verdikleri hizmetler/ olanaklar konusunda; iki hastanenin tanitim haberleri/ gorselleri/
videolar1 konusunda bir hastanenin hastalik bilgilendirme konusunda, bir hastanenin ise
saglikli yasam Onerileri konusunda paylasim yaptiklar1 belirlenmistir. En az paylasgim ise
kapak fotografi giincelleme gibi diger baslig1 altinda degerlendirilebilecek igeriklere iligkin
olmustur (Tablo 6). Oksiiz ve Altintas (2017) ‘de ki ¢alismasinda bulmus olduklar
degerlendirme ile ortiismektedir.

Hastanelerin Paylastiklari En Fazla Begenilen icerikler: Kullanicilar arastirma
kapsamina alinan akreditasyon, hizmet kalitesi, yeni teknolojik donuma, gergeklestirilen
basarili ameliyatlar1 gibi birbirinden farkli icerikleri begenmistir. Bazi hastanelerin
iceriklerinin yiiksek begenilerine sahip oldugu sdylenebilmektedir (Tablo 7).

Hastanelerin Iceriklerinden En Fazla Paylagilanlar: Hastanelerin igeriklerinin
kullanicilar tarafindan cok fazla paylasilmadigi sdylenebilir. Dagilima bakildiginda
kullanicilarin farkli konulardaki igerikleri paylastigi goriilmektedir (Tablo 8).
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Hastanelerin iceriklerinden En Fazla Yorumlananlar: Hastanelerin paylastiklar:
iceriklere kullanicilar tarafindan yapilan yorumlarin oldukca az olmasi dikkat g¢ekicidir.
Hastanelerin Facebook sayfalarinda genel anlamda degerlendirme yapilacak olunursa;
Facebook igeriginde goze carpan baska detay olarak hastanelerin 6zellikle aldiklart
akreditasyonlar1 hakkinda bilgilendirme yaptiklart yoniindedir (Tablo 9).

Aragtirma bulgularina genel anlamda bakildiginda; kurumsal web sitelerinde
uluslararasi turist kapsaminda nasil yararlanilacagi ve basvuracagina iliskin bilgiler yer
aldig1 goriilmektedir. Sosyal medya araglarinda ise sagligin korunmasi ve gelistirilmesine
yonelik bilgilendirme, hastalik bilgisi ve belirtileri, kurumlarin teknik donanimlar1 yonelik
bilgilendirmelerin agirlikli olarak yararlanildig1 yoniindedir. Diger taraftan bazi hastanelerde
Ozellikle Facebook hesaplarinda kullanicilarin  yorum yaptiklar1 kendi hikayelerini
paylastiklar1 ve degerlendirme yaptiklari birer blog olarak kullanildig: sdylenebilir.

5. SONUC VE TARTISMA

Son yillarda ulagim alanindaki geligmeler, internetin gelismesi, saglik turizmi igin
konaklama tesislerinin agilmasi ve bireylerin saglik hizmetlerine olan harcamalarinin
artmasiyla bu sektore odaklanan {lilkeler icin firsat saglayabilir. Tiirkiye’de bu baglamda;
giiclii yonlerini kullanarak diizenlenecek etkin uygulamalar sayesinde uluslararasi hastalarin
“karar verme siirecinde” 6nemli bir rol oynayabilir.

Saglik merkezine ait 6zelliklerin 6n plana ¢ikilmasi, hedef kitlelere ulagsmada ve saglik
turizmi igerisinde yer alan iilkeler arasinda olan mevcut rekabet ortamda dijital iletisim aktif
rol oynamaktadir. Hastalar Tiirkiye’ye gelmeye karar vermeden once ciddi bir arastirma
yaptiklar1 bilinmektedir. Hastalar arastirma yaparken, neredeyse tamami dijital kanallar
tizerinden yaptiklar1 ifade edilebilir. Bu kanallar1 dogru kullanmak, hedef tilkeyi dogru
belirleyip buna uygun iletisim stratejileri belirlemek basariy1 etkileyebilecek en 6nemli
unsurdur.

Calismada hastanenin teknik faktorler ve skorlar ilgili elde edilen sonuglarda,
hastanelerin web sitelerinin gorsel 6zellikleri degerlendirmesine yonelik veriler igerdigi
goriilmektedir. Engelli bireylere uygun diizenleme igeren giris sertifikasiyla ilgili bilgilerin
uygulamalari konusunda hastaneler web sitelerin de iyi bir performans gostermedigi
belirlenmistir. Web siteyi giris yapan ziyaretci sayist bulunmasi konusunda bilgi paylasimi
yapan web sitelerinin oldukga diisiik performansa sahip oldugu tespit edilmistir. Yabanci
dilde siteye girig imkaninin olmasi bakimindan web sitelerinin iyi performans sergiledigi
ifade edilebilir. Bunun yani sira hastane hizmetleri ve bilgileri ile ilgili elde edilen bilgiler
given konusunda hastanenin web sitesi incelendiginde sirasiyla akreditasyon, logo-
markalamaya iliskin sembol, hekim ve personel biyografisi ve egitimi ile taniklarin
kullanim1 6n plana c¢ikan bilgiler olmustur. Web sayfasinda ISO sertifikasina sahip
olduklarina iligkin bilgi ve hasta memnuniyetine yonelik yapilmis ¢caligmalarin sonuglarina
yonelik bilgilerin bulunmasina ragmen yeterli verinin bulunmadig1 goriilmiistiir. Halkla
iliskiler konusunda yer alan ifadeler hakkinda bilgilere ulasilmasi bakimindan web
sitelerinin, kurumsal yapiya sahip hastanelerin yliksek performans gosterdigi, kurumsal
olmayan hastaneler ise olduk¢a diisiik performans gosterdikleri belirlenmistir. Hastanede
kalis siiresi ve uygun fiyat uygulamalarina iliskin higbir net bilgiye ulasilamamis olmasi, ilk
bakista hastaneye ulasacak turistler agisindan eksik goriilen bir durumdur.
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Hastanelerin Facebook hesaplarina elde edilen sonuglar, akilci ilag kullanim1 hakkinda
bilgilendirme yapilmasi1 Onemli bir tedavi bilgilendirme olarak dikkat c¢ekmektedir.
Hastanelerin sosyal medya arastirma sonuglarinin geneline bakildiginda; igerik paylasimlari
en ¢ok teknik donanim, hastane tamitimi, hekimler hakkinda bilgi, gerceklestirilen
operasyonlar ve hastanede kullanilan tedavi yontemlerinin tanitim videosu ile ilgili oldugu
goriilmektedir.

Aragtirma bulgularina genel anlamda bakildiginda; kurumsal web sitelerinde
uluslararasi turist kapsaminda nasil yararlanilacagi ve basvuracagina iliskin bilgiler yer
aldig1 goriilmektedir. Sosyal medya araglarinda ise sagligin korunmasi ve gelistirilmesine
yonelik bilgilendirme, hastalik bilgisi ve belirtileri, kurumlarin teknik donanimlari yonelik
bilgilendirmelerin agirlikli olarak yararlanildigi yoniindedir. Diger taraftan bazi hastanelerde
Ozellikle Facebook hesaplarinda kullanicilarin yorum yaptiklart kendi hikayelerini
paylastiklar1 ve degerlendirme yaptiklari birer blog olarak kullanildig: sdylenebilir.

Saglik turizminde iletisimin 6nemine yonelik yapilan ¢alismalarda da Isik, (2019)
calismasinda saglik iletisimi alaninda hastanelerin, son yillarda dijitallesmeyle birlikte,
teknolojik iletisim kanallarin1 daha sik kullanilmaya basladigini  belirtmektedir. Bu
calismanin sonucu yaptigimiz ¢aligmaya benzerlik géstermistir. Bu kapsamda, tiiketicilerin
sosyal medyay1 daha sik kullanmasi saglikta iletisimin ve saglik turizmine katki saglayacagi
diistiniilmektedir. Sener & Samur, (2013) caligmasinda sosyal medyanin; sagligi etkileyen
roliiniin ciddi bir sekilde ele alinmasi gerektigi ayn1 zamanda Saglik Bakanlig1 tarafindan
denetlenmesi ve yasal diizenlemelerin olmasi gerektigi belirtmektedir. Sosyal medya elbette
saglik sektorii i¢in dnemli olmasinin yani sira denetimi de olduk¢a 6nemlidir. Yurt disindan
saglik turizmi amaciyla gelecek olan turistlerin sosyal medyadan yararlanmasi ve hastane
icin elde edecegi bilgilerin ¢alismamizin da konusu olan JCI akreditasyon gibi belgelerin
sosyal medyada belirtilmesi uygun olacagi diisiiniilmektedir.

Oksiiz & Altintas, (2017) calismasinda dijital iletisim kanallarmin saglik turizminde
bilgi aktarmak i¢in kullandiklar1 sonucuna ulagilmistir. Artik dijital iletisim ¢alismalarinin
sadece bilgi aktarmak degil ayn1 zamanda sosyal platformlarla saglik amagl seyahat edecek
kisileri lilkeye ¢ekmek i¢in Onemli bir unsur haline gelmistir. Birdir & Buzcu, (2014)
calismasinda yabanci dillerde web sitelerine girme orani, hastanelerin konumu ve iletisim
bilgileri orani, anlagmali olan kurumlarin aktarilmasi ve internet iizerinden randevu
olusturulmasi orani yiiksek bulunmasinin yani sira hastanelerin, web sitelerinde licret ve
maliyet konusunda bilgi aktarmadiklar1 belirtmektedir. Bu calismaya kiyasla yaptigimiz
calismamizda hastanelerin web sitelerinin 2014 yilina gore daha da gelistigi ancak
glinlimiizde artan sosyal medya kullaninmina gore sosyal medya hesaplarinda web siteleri
kadar iyi bir performans gostermedikleri belirlenmistir.

Demirci & Ugurluoglu, (2020) ise ¢alismasinda, 6zel saglik kuruluslarinin tamaminin
web sitesi, mobil uygulamalar ve sosyal medya kullanimi1 hakkinda eksiliklerin oldugu
belirtmektedir. Calismamizda da ele aldigimiz dijital iletisim, dijitallesmeyle birlikte dijital
kanallarin saglik turizminde ki 6nemini giderek arttirmigtir. Bu sebeple ister kamu ister 6zel
saglik kuruluglar1 olsun tiim saglik kuruluslari dijital kanallarin kullanim1 konusunda detayl
caligmalar yapmasi faydali olabilecektir.

Saglik turizmi dinamikleri ile birlikte bir biitiin olarak ele alindiginda, bilgi ve
teknolojik gelismeler, tiiketici davraniglari, saglik politikalarinda yasanan problemler,
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hizmete erisim sorunlar1 ve maliyet farkliliklar1 saglhik turizm sektorii i¢in ¢ok Gnem
tagimaktadir. Bununla birlikte saglik turizminde bir takim sorun ve engellerinde bulundugu
dikkate alinarak su onerilere 6n goriilmektedir;

e Uluslararasi anlamda baz1 saglik turizmi destinasyonlar lider konumuna gelip 6n
plana gelmistir.

e Saghigin temel hak oldugu, korunmasi, gelismesi ve iyilesmesi adma tiim
diinyadaki iilkelerin politikalarin1 belirleyip bu temel ihtiyacin karsilanmasi
amaclanmali,

e Saglik turistleri i¢in pazarlama iletisim faaliyetlerine 6nem verilmeli,

e Saglik sigortasi kullanimi 6zendirilmeli,

e Saglik hizmet sunucular1 devlet kurumlariyla is birligi talep etmeli, saglik turizmi
sektdriinlin problemleri ve ¢dziim Onerileri paylasilmali,

e Saglik hizmet sunucular hasta ve saglik c¢alisan1 arasindaki iletisim sorununun
ortadan kaldirilmasi i¢in yabanci dil yeterliligine sahip personel istihdam edilebilir.

Bu arastirma sonuglar1 baglaminda hastanelere oneri olarak, belirtilen eksikliklerin
giderilmesinde faydali olacagi diisiiniilen “Hasta memnuniyet anketini” web sitesi iizerinden
uygulanmasi ve sonuglarini web sitesinde yayinlamasi hem hastaneye olan giliveni artiracagi
hem de hastane yoneticileri i¢in faydali olacag: diistiniilmektedir. Hasta taburcu olduktan
sonra gonderilen bir anket arastirmasi yapilabilir. Hatta baz1 saglik tesislerinde hastalara,
hastaneden ayrilmadan 6nce hasta hastane saglik hizmet sunumundan deneyimi hakkindaki
gorilislerini  bildirmeleri i¢in gorlisme yapilabilir. Medikal turizm destinasyonlarini,
hastaneler ve klinikleri uluslararasi alanda daha iyi hizmet sunumunu o&lgmede,
degerlendirmede ve iyilestirme alanlarint  belirlemede daha ileri gotiirecegi
distiniilmektedir.

lleride yapilacak c¢aligmalara oneri olarak; sosyal medya kullanimin saglk turisti
davraniglar1 iizerine daha detayli arastirmalar yapilabilir. Ayrica kurumlarin sagligi
gelistirici paylasimlarinda sosyal medya kullanimlaria paylasilan bilgilerin gilivenirliligi,
dogrulugu ve bilimselligi dikkat edilmesi ve olusan gliveni devam ettirmesine yonelik
calismalar gerceklestirilebilir.
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EKLER

Tablo 1: Teknik Faktorler ile Ilgili Bulgular

. Var Yok
N [fadeler F % F %
1 Tarayici baglik gubugunda sitenin isminin goriinmesi 35 | 100,0 0 0,0
2 Tarayici baglik cubugunda sitenin aktif bir pargasinin goriinmesi 35 | 100,0 0 0,0
3 Hastanenin adinin web sitesinin iistiinde gériinmesi 34 97,1 1 2,9
4 Hastanenin logosunun web sitesinin iistiinde gériinmesi 34 97,1 1 2,9
5 Sayfa acildiginda gorsel goriinti veya animasyondan sonra siteye| 7 20,0 28 80,0
girilmesi
6 'Yabanci dillerde siteye girisin bulunmasi 35 | 100,0 0 0,0
7 'Web site haritasinin bulunmasi 33 | 943 2 5,7
8 Site i¢i aramanin bulunmasi 35 | 100,0 0 0,0
9 'Web sitesinin giincellegtirme tarihinin bulunmast 6 17,1 29 82,9
10  |[Engellilere yonelik saglanan girig sertifikasinin bulunmasi 0 0,0 35 | 100,0
11  [|Yararli sitelere link saglanmasi 29 82,9 6 17,1
12  |Genel yasal uyarinin bulunmasi 10 28,6 25 71,4
13  [Telif hakk: bilgisinin bulunmasi 33 94,3 2 5,7
14 [Siteyi ziyaret eden kisi say1st bildiriminin bulunmasi 3 8,6 32 91,4
15 |Web sitesinin sayfalarinin yazdirilabilmesi 35 | 100,0 0 0,0
Ortalama (%) 100
Tablo 2: Hastane Hizmetler ve Bilgileri ile Ilgili Bulgular
[fadeler Var Yok

f % f %

1 [Hastanenin tarihgesinin bulunmasi 33 94,3 2 57

2  |Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla ulasilabilen iletisim{ 35 | 100,0 [ O 0,0
bilgilerinin bulunmasi: hastane posta adresi
3 |Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla ulasilabilen iletisim{ 35 | 100,0 [ O 0,0
bilgilerinin bulunmasi: telefon ve faks numarasi
4 |Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla ulagilabilen iletisim| 35 | 100,0 | O 0,0
bilgilerinin bulunmasi: e-mail adresi
5  |Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla ulasilabilen iletisim| 6 17,1 29 | 829
bilgilerinin bulunmasi: vergi numarast (VAT number)

6 [Misyon agiklamasi 26 74,3 9 25,7
7 [Sayfada ISO sertifikasinin bulunmasi 15 429 20 57,1
8  |Organizasyon semasinin bulunmasi 17 48,6 18 51,4
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9 [Hasta gizliligi konusunda bilginin bulunmasi 30 85,7 5 14,3
10 [Hastaneye ulagim yollar ile ilgili bilginin bulunmasi: araba, toplu tagima| 10 28,6 25 [ 714
araclar1 vb
11 [Hastane haritasinin bulunmasi 28 80,0 7 20,0
12 [Hastanenin sanal turunun bulunmast 16 45,7 19 | 54,3
13 [Halkla iliskiler ofisi: ¢aligma saatlerinin bulunmasi 12 34,3 23 | 65,7
14 |Halkla iligkiler ofisi: adresinin bulunmasi 3 8,6 32 91,4
15 [Halkla iligkiler ofisi: telefon veya faks numarasinin bulunmasi 7 20,0 28 80,0
16 [Halkla iliskiler ofisi: e-mail adresinin bulunmasi 7 20,0 28 80,0
17 [Hizmet belgesinin (saglik hizmeti verebilecegine dair bulunmasi) 35 | 100,0 0 0,0
18 |Hasta sorumluluklari ve haklar1 konusunda bilginin bulunmasi 31 88,6 4 11,4
19 [Hasta memnuniyeti hakkinda yapilan arastirma sonuclarmin sunumunun{ 1 2,9 34 | 971
bulunmasi
20 |Genel uygulayicilara yonelik saglanan bilgi(yatirimcilar) bulunmasi 7 20,0 28 | 80,0
21 [Yabancilar i¢in saglanan bilginin bulunmasi 22 62,9 13 | 37,1
22 [EK servislerin bulunmasi (cafe, tv, telefon) 17 48,6 18 51,4
Ortalama (%) 100

Tablo 3: Saglik Hizmetleri ve Kabul Hizmetleri ile ilgili Bulgular

Ifadeler Var Yok

f % f %

1 Hasta kabulii ile ilgili agiklamanin bulunmasi (anlagmali kurumlar SGK vb.,| 32 91,4 3 8,6
hasta bakma politikast)

2 Hasta kabul siiresinde uyulmasi gereken kurallarin bilgilendirilmesi| 30 | 85,7 | 5 | 14,3
konusunda bilginin bulunmasi

3 Hastanede kalig siiresince uyulmasi gereken kurallarin bilgilendirilmesi| 31 | 88,6 | 4 |[11,4
konusunda bilginin bulunmasi

(Odeme bilgisinin(édemede takip edilecek kurallari) 33 1943 [ 2 57
Ziyaretgiler tarafindan uyulmasi gereken kurallarin bulunmasi 3 86 |32 (914
[T1bbi dokiiman kopyasi, sonucu alma ve prosediirlerinin bulunmasi 1 29 |34 97,1
Regcete ve hizmet iicretlerinin nasil 6deneceginin detaylarinin bulunmasi 28 (80,0 [ 7 ]20,0

Hastane birimleri ile ilgili kullanic1 bilgisi: tiim liste (branglarin) bulunmasi | 35 [100,0 [ O [ 0,0

Hastane birimleri ile ilgili kullanici bilgisi: yerlesim bilgisinin bulunmasi 0 0,0 |35 [100,0

RPlO|o|[N[O|oT]>

0 |Hastane birimleri ile ilgili kullanic1 bilgisi: telefon veya faks numarasi veya| 6 17,1 |29 | 829
e-mail adresinin bulunmast

11 |Ayakta tedavi  goren  hastalara  yonelik  verilen  hastane| 26 | 74,3 | 9 | 257
hizmetlerinin bulunmasi(danigsma, randevu alam, teshis, muayene vb.)

12  |Hastane yatak kapasitesinin bulunmasi 32 1914 | 3 | 86

13  |[Bekleme listesinin bulunmasi 0 0,0 35 |100,0
14 Bekleme listesinin giincel halinin gésteriminin bulunmasi 3 86 [32 [914
15 [Daha dnceki yillarda hastane hasta kabul sayilarinin bulunmasi 34 | 971 1 29

16  |[Doktor 6zge¢mislerinin bulunmasi 34 | 97,1 1 2,9

17  Hastane Kalite belirleyicileri: hastaneden kaynaklanan enfeksiyon bilgisi 0 0,0 |35 [100,0
18  |Hastane kalite belirleyicileri: hasta dliim orani 0 0,0 35 [100,0
19  Hastane Kalite belirleyicileri: cerrahi operasyon 6liim orani 0 0,0 |35 [100,0
20  |Hastane kalite belirleyicileri: diger 3 8,6 32 914
21  |Hastanedeki doktorlarin alfabetik liste goriilmesi 17 486 (18 (514
22  |Uzman Doktorlarin listesinin bulunmasi 32 91,4 3 8,6

23 (Ozel danigmanlik, servis ve hizmet {icreti ve ddeme bilgilerinin bulunmasi | 0 0,0 35 [100,0
24 [Ucret bilgileri ile beraber hizmet listesinin gdsterilmesi 0 0,0 |35 [100,0
25  [Ucret bilgileri ile beraber hizmetlerinin maliyetinin gdsterilmesi 1 29 [34 [971

Ortalama (%) 100

(0 DOE 87

2 WG D


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

JOHTI, 2(1), 74-90, 2020

Tablo 4: Cevrimici Hizmetler ile Ilgili Bulgular

. Var Yok
Ifadeler % %
1 Internet araciligryla muayene i¢in randevu olanagimin bulunmasi 35 ] 1000 | O 0,0
2 [nternet araciligiyla hasta randevu kabuliiniin bildirimin bulunmasi 31 88,6 4 11,4
3 Internet araciligiyla ile diger hizmetlerin bulunmasi(dokiiman alma vb.) | 30 85,7 5 14,3
4 Randevu, hastane hizmetinin internet olmasi i¢in linklerin bulunmasi 35 | 100,0 0 0,0
5 Hastaneyle internet {izerinden, maille iletisim kurma imk&ninmn| 30 85,7 5 14,3
bulunmasi
6 [nternet tizerinden doktora soru sorabilme imkaninin bulunmasi 24 68,6 11| 314
7 Internet, e-mail araciligiyla bilgi talep formu alinabilmesi 27 77,1 8 | 22,9
8 Internet araciligiyla dilek, sikayet formlarinin bulunmasi 33 94,3 2 57
9 Hastane gazetesi, haber biilteni icin iiyelik imk&ninin bulunmasi 7 20,0 | 28 | 80,0
10 [Saglik ile ilgili blok ve formlarin varliginin bulunmasi 25 71,4 | 10 | 28,6
Ortalama(%) 100
Tablo 5: Dis faaliyetler ile ilgili Bulgular
. Var Yok
Ifadeler F % f %
1 Saglikla ilgili dokiiman indirme ve okuma olanaklarinin bulunmasi 29 82,9 6 17,1
2 [T1bbi s6zIiiglin bulunmasi 8 22,9 27 | 77,1
3 Hastanenin destekledigi ya da i¢inde yer aldig1 bilimsel ¢alismalar 20 57,1 15 | 429
4 Hastanede gergeklesen lisans ya da lisansiistii derslerin bulunmasi 9 25,7 26 | 74,3
5 Kiitiiphanenin bulunmasi 11 31,4 24 | 68,6
6 Hastanece yapilan aktivitelerin programi: kurs, kongre, konferans vb. | 28 80,0 7 20,0
7 Hastanenin kendi yayinlarinin bulunmasi 29 82,9 6 17,1
8 Hastanedeki is firsatlarinin detaylarinin bulunmasi 15 42,9 20 | 57,1
9 Hastanede ¢alisan  derneklerin/kurumlarin ~ bulunmas:  goniillii| 8 22,9 27 | 77,1
dernekler(losev, hasta haklari vb.)
10 Hastanede c¢alisan dernekler/kurumlar: hasta birimlerinin bulunmasi 9 25,7 26 | 77,1
11 Hastanede calisan dernekler/kurumlar: hasta haklarinin korunmasina| 9 25,7 26 | 74,3
onelik kurumlarim bulunmasi
12 Hastaneye nasil bagis yapilacaginin bilgisinin(hibe, kan, yardim vb.)| 13 37,1 22 | 62,9
bulunmasi
13 Medyada hastanenin yerinin bulunmasi (medyada biz) 24 68,6 11| 314
Ortalama(%o) 100

Tablo 6: Hastanelerin Facebook Gérsel igerikli Konular

Hastane Tanitim Bilimsel Toplantilar Ozel Giin Profil Kapak
Haberleri Gorselleri Diizenleme Mesajlar Fotografi
Hastane Ad1 Videolari Toplantilara Katilim Giincelleme &
Diger

Kod 1 83 60 15 11
Kod 2 32 20 8 19
Kod 3 13 3 4 3
Kod 4 3 2 2 2
Kod 5 92 47 69 9
Kod 6 181 54 12 6
Kod 7 50 15 13 5
Toplam 454 201 123 55
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Tablo 7: Hastanelerin Paylastiklar1 En Fazla Begenilen Igerikler

Hastane
Adi

icerik

Kod 1

o Erkeklerde en sik karsilasilan kanser tiirlerinden ...... kanseri belirtileri ve tedavi yontemleri
() 5.7 bin begeni

o ... hastalar ile iicretsiz muayene etmesi()S.5 bin begeni

o Konjentinal kalp hastalig1 ile dogan bebeklerde erken tani ve tedavi paylagimi()4.9 bin
begeni

Kod 2

o Best wishes in the occasion of Eid al-Fitr() 6.585begeni
o Rich in various nutrients() 4.419begeni
o \We strart the new year wsihing it to be healthy() 2.447begeni

Kod 3

° ... waiting for you to send you off with your new hair (..., yeni sa¢ sen igin sizi
bekliyor) 1.705 begeni

o It is no more a dream to have a baby! (Bir bebek sahibi olmak artik bir riiya degil!)

1.870 begeni

Kod 4

¢ Des resultats naturels, resistants et secures avec 1’application de greffe de cheveux par un
spécialiste en chirurgie plastique.(Estetik Cerrahi Uzmani tarafindan sa¢ ekimi uygulamasi
ile dogal, iyilesir ve secures sonuglar1) 497 begeni

e La détection précoce du cancer .....!I(Erken kanseri erken tespite...... 1) 119 begeni

Kod 5

o Best plastic surgery ...... (En iyi plastik cerrahi) 310 begeni
e Rhinoplasty, ...... facial aesthetic operations(....)  1.800 begeni
°....... international’s cover photo(.....) 15 begeni

Kod 6

¢ Gold Accreditation to Kod 6 Center (..... altin akreditasyon) 648 begeni

o Awards from Johns Hopkins,(....., "Hasta giivenligi 6diili”) 249 begeni

e In Kod 6 Center, ..... laparoscopic or robotic surgery methods(Kod 6 hastanesi olarak
robotik ve laparoskopik yontemleri.....) 164 begeni

Kod 7

o Kod 7 Obesity Center.....( Kod 7 obezite merkezi....) 2.049 begeni

o ... , MD Neurochirurgie - neurochirurgie infantile(.... MD Beyin cerrahisi - gocuk
noroloji) 5.186 begeni

eKod7....... primarily paying attention to 4 basic features can help you to understand you
are in the correct place() 3.485 begeni

Tablo 8: Hastanelerin igeriklerinden En Fazla Paylasilan Iletiler

Hastane Icerik
Ad1

e We thank you for yesterday ... to come “megans Wishin”( ....skolyoz farkindalig ile
ilgili tesekkiir mesaj1) 132 paylasim

Kod 1 e Konjentinal kalp hastaligi ile dogan bebeklerde erken tani ve tedavi paylasimi 86
paylasim
e Erkeklerde en sik karsilagilan kanser tiirlerinden prostat kanseri belirtileri ve tedavi
yontemleri 83 paylasim
e Best wishes in the occasion of Eid al-Fitr 65paylasim

Kod 2 ¢ Rich in various nutrients 42paylasim
o With its histiry, majestic montains, castled S3paylasim
e Cardiovascular diseases can be prevented with healthy eating and lifestyle
modifications!(Saglikli beslenme ve yasam tarzi degisiklikler ile kalp hastaliklar1 engel!)
6 paylasim

Kod 3 e Kod 3 Health Group vine la Bucuresti.5 paylasim
o A clear eyesight is possible if cataract is eliminated! (Eger katarakt yok olursa, net bir
gdérme miimkiin!) 4 paylasim

Kod 4 Paylasim yapilan gonderi yok
e ...widest healthcare group kod 4, (.... en genis saglik grubu). 11 paylasim
e Why Kod 5 Group Organ Transplantation Center? (Neden Kod 5 hastaneler grubu organ

ekimi merkezi?). 5 paylasim
e Hospital, started serving since July-20..( Hastanesi, Temmuz-20...." den bu yana hizmet
vermeye bagladi). 6 paylasim

@oiie

v RC WD

89


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

JOHTI, 2(1), 74-90, 2020

Kod 5
Kod 6 e Hastane tanitim videosu 10 paylasim
e Canser Week..(Kanser haftasi..) 12 paylasim
e Happy Woman’s Day From(Diinya Kadmlar Giinii) 11 paylasim
e Heart Transplantation Center Patient Stories...... (Kalp ekimi merkezi Hasta hikayeleri:
....... ). 20 paylasim
¢ Robotic cardiac surgeries are performed successfully in Kod 7 hospitals!( Kod 7
hastanesinde robotik kalp ameliyati bagaril bir sekilde gerceklestirildi!). 21 paylasim
Kod 7

Tablo 9: Hastanelerin Iceriklerinden En Fazla Yorumlanan Iletiler

Hastane icerik
Ad1

e Somalide stapektomi tedavisi ...... 32 yorum

Kod 1 e Robotik cerrahi alaninda ...... uluslararasi alanda aldig1 6diil 27 yorum
e We thank you for yesterday .....”( ..... tesekkiir mesaj1) 26 yorum
e Prevent dehydration ...... 26yorum
e Are you dehydrated? ..... 28yorum

Kod 2  Reading book, writing and perticipating ...... 42yorum

o Lasek/prk helps ...! (Lasek / prk, ....1) 2 yorum
e Ovarian cancer ....(Yumurtalik kanseri ....) 1 yorum

Kod 3 e it is no more a dream to have a baby! (Bebek sahibi olmak artik bir riiya degil!) 4 yorum
Kod 4 Yorum yapilan icerik yok
¢ Rhinoplasty, Facelift & more...Q, quality ...... (Burun estetigi, yliz bakimi1 ve daha

fazlasi....). 4 yorum
e Treatment without touching eye with no-touch excimer laser (Dokunma lazer ile goz
Kod 5 dokunmadan tedavi). 1 yorum

e Happy Woman’s Day From(Diinya Kadinlar Giinii) 29 yorum
e Evolution of international servis, (Uluslararast hizmetlerin geligimi) 10 yorum

46 e Gold Accreditation to ....(.....altin akreditasyon alan hastane) 4yorum
Ko

e Cardiovascular Surgery .....(Kalp Damar ....). 17 yorum

e Kod 7 Liver Transplantation Center(Kod 7 karaciger nakli merkezi). 11 yorum
Kod 7 e Kod 7 Bone ..... primarily paying attention to 4 basic features can help you to
understand you are in the correct place(). 18 yorum
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