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Ozet
Amag: Bu aragtirmanin amaci Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesinin hizmet
kalitesini bulanik Servqual Modeli ile dlgerek hasta beklenti ve algilarini belirleyebilmektir. Bu sayede hasta
memnuniyet diizeyleri belirlenerek sunulan hizmetlerin beklentileri karsilayip karsilamadig1 degerlendirilecektir.
Metodoloji: Bu calismada Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesinden 2019
yilinda hizmet alan kisiler arastirmanin evreni olarak belirlenmistir. Servqual 6lgeginden yararlanilarak
olusturulan anket formu, ¢evrim ig¢i bir platform araciligiyla arastirma evrenini olusturan Kisilere rassal olarak
gonderilmis, formu eksiksiz olarak dolduran 248 kisi arastirmanin érneklemi olarak kabul edilmistir. Elde edilen
veriler gerekli 6n testlere tabi tutulduktan sonra bulanik mantik yaklagimiyla analiz edilmistir.
Ozgiinliik: Bu calismada Servqual metodu bulanik mantik yaklasimi ile biitiinlesik olarak ele alinmistir.
Hizmet Kkalitesi Ol¢limiiniin bulanik Servqual Modeli ile yapilmasi, bu calismanin en 6nemli yoniini
olusturmaktadir. Yapilan ¢alismanin ve elde edilen bulgularin hem bulanik Servqual hem de saglik yonetimi
literatiiriine 6nemli katkilar saglamasi beklenmektedir. Ayrica bu ¢alismanin yoneticilere ve hastalara daha iyi
hizmet alinabilmesi ve sunulabilmesi adina rehberlik edecegi diistiniilmektedir.
Bulgular: Yapilan analizler sonucunda Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi’'nin hasta beklentilerini tam olarak karsilayamadig: fakat bazi hizmet kalitesi boyutlarinda sektoriin
onciisii olabilecek diizeyde iyi sonuglara sahip oldugu saptanmstir.
Anahtar Kelimeler: Hizmet Kalitesi, Bulanik Servqual, Saglik Sektorti.

Abstract
Purpose: The aim of this study is to determine the expectations and perceptions of patients by measuring the
service quality of Alanya Alaaddin Keykubat University Training and Research Hospital through fuzzy Servqual
Model. In this way, it will be evaluated whether the services offered meet the expectations by determining the
patient satisfaction levels.
Methodology: In this study, the people who got service from Alanya Alaaddin Keykubat University Training and
Research Hospital in 2019 year were determined as the universe of the study. The questionnaire form, which was
created using the Servqual scale, was randomly sent to the people who formed the research universe via an online
platform, and 248 people who filled up the form completely were accepted as the sample of the study. The data
obtained were analyzed with fuzzy logic approach after being subjected to the necessary pre-tests.
Originality: In this study, the Servqual method is considered integrated with fuzzy logic approach. The
measurement of service quality with fuzzy Servqual Model is the most important aspect of this study. It is expected
that the study and the findings obtained will provide important contributions to both fuzzy Servqual and health
management literature. In addition, it is expected that this study will guide managers and patients in order to get
and offer better service.
Findings: As a result of the analysis, it has been determined that Alanya Alaaddin Keykubat University Training and
Research Hospital could not fully meet the patient expectations, but it still had good results that could be the pioneer
of the sector in some service quality dimensions.
Keywords: Service Quality, Fuzzy Servqual, Health Sector.

! Bu makale Tuba BAYRAKTAR 1 Yiiksek Lisans tezinden hazirlanmistir.
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GIRIiS
Son yillarda hizla gelisen teknoloji, insanlarin
refah seviyelerini ylikselterek ihtiyac¢larini

cesitlendirmistir. Bu durum insanlarin iriin ve
hizmetlere yonelik beklentilerinin artmasina
neden olmus, isletmeler hi¢c olmadigi kadar
karmasik bir ortamda faaliyette bulunmak
durumunda kalmiglardir. Faaliyette bulundugu
sektdrde uzun siireli basar1 elde etmek isteyen
isletmelerin bir iirtin ya da hizmeti en iyi kalitede,
en diisik fiyatta ve en hizli sekilde miisteriye
sunmas1 zorunlu bir hal almistir. Bu nedenle
kalitenin oOlciimii ve gelistirilmesi gliniimiiz
isletmeleri icin olduk¢a 6nemli konular arasinda

sayllmaktadir.
Kalite olciim deneyleri ilk defa 1920’li yillarda
montaj ve imalat bdliimlerinde yapilmaya

baslansa da son ¢eyrek asirda hemen hemen her
alanda olduk¢a fazla sayida c¢alismaya konu
olmustur (Lin, 2010). Son zamanlarda ozellikle
hizmet kalitesi ile ilgili yapilan calismalarin
sayisindaki artis, arastirmacilarin bu alandaki
ilgisini gozler 6nline sermektedir.

Cok boyutlu ve karmasik bir kavram olan hizmet
kalitesinin 6l¢limii ile ilgili literatlirde ¢ok sayida
¢alisma bulunmaktadir. Bu ¢alismalar basta saglik
sektorii olmak iizere egitim, bankacilik, turizm
gibi pek cok hizmet sektoriinde
gerceklestirilmistir. Bununla birlikte diinyanin
onemli hizmet sektorlerinden biri olan saglik
sektorld, insanlarin istek ve beklentilerinde
yasanan  degisim  dogrultusunda  giderek
karmasiklasmakta ve biliyiimektedir. Bu nedenle
bu sektdrde kalitenin 6l¢ciimii her gecen giin daha
da zorlagmaktadir. Ayrica saglik sektdriinde
hizmet kalitesinin 06l¢limii, gerek hastalarin
kendilerine sunulan hizmetle ilgili algilarini
degerlendirmeye imkan vermesi bakimindan
gerekse yoneticilerin kalite calismalarindaki
ilerlemeyi izleyebilmesine olanak vermesi
bakimindan saglik kuruluslari icin olduk¢a 6nemli
bir yere sahiptir (Cagliyan, 2017).

Hizmet kalitesinin 6l¢iilmesi ve degerlendirmesi
adina giiniimiize kadar pek ¢ok dlgek
gelistirilmistir. Akademik calismalarda en sik
tercih edilen olcek Parasuraman, Berry ve
Zeithalm tarafindan gelistirilen Servqual Olcegidir
(Wang vd., 2015). Servqual Olgegi ile insanlarin
beklenti ve algilar1 arasindaki fark dikkate
alinarak hizmet kalitesi belirlenmektedir. Zaman
icerisinde en etkili kalite 6l¢lim araglarindan biri
haline gelen bu dlgek, giiniimiizde hizmeti alan
kisilerin kalite beklenti ve algilarin1 mukayese
eden bir anket formuna donlismiistir. Servqual
Olglimlin esasinda miisteri memnuniyeti yer
almakta ve bu memnuniyetin beklenen ve
algilanan kalite diizeyleri arasindaki farktan
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olustugu kabul edilmektedir (Saydan ve lzci,
2013). Olgiim sonucunda algilanan kalite
beklenen kaliteden fazla ise ylksek hizmet
kalitesi; beklenen kalite algilanan kaliteden fazla
ise diisiik hizmet kalitesi s6z konusudur (Yildiz,
2009).

Son zamanlarda saglik sektoriinden beklenen
hizmet kalitesindeki artisla beraber insan
sagligina verilen 6nem de giderek artmaktadir.
Dolayisiyla insanlarin saglik konusunda yiiksek
diizeyde hizmet beklemeleri kaginilmaz bir durum
olmaktadir. Ancak saghk kuruluslarindan
beklenen ve algilanan hizmet kalitesi diizeylerinin
Olglilmesinde geleneksel Servqual Metodu’nun
kullanimi, insanin dogasinda var olan muglakligi
dikkate almadig i¢in yaniltici sonuglara neden
olabilmektedir. Bu nedenle bu c¢alismada s6z
konusu problemi giderebilmek adina Servqual
Olcek bulanik kiime teorisi ile sentezlenmis ve
Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nin hizmet kalitesinin

Olglimiine yonelik bir uygulama
gerceklestirilmistir.

KAVRAMSAL CERCEVE

Hizmet Kalitesi

Kalite, miisterilerin gereksinimlerini
saglayabilecek iirtin ve hizmetlerin iretilmesi,
isletmelerin ~ verimliliginin  arttirilmast  ve

maliyetlerin azaltilmasinda stratejik bir arac
olarak goriilmektedir. Bununla birlikte Kkalite
kavraminin hizmet sektoriindeki tanimi, diger
sektorlere nazaran olduk¢a karmasiktir. Bu
baglamda hizmet sektdriinde kalite, misterinin
beklenti ve ihtiya¢larina uygunlugu, sunulan
hizmetin eksiksiz ve hatasiz yapilmasi, 6l¢iilebilen
ve degerlendirilebilen, miisteri memnuniyeti ile
dogru orantili bir kavram olarak aciklanabilir
(Murat ve Celik, 2007).

Hizmet kalitesi kavraminin tanimi kisiden kisiye
degisiklik gostermekle birlikte bir¢ok arastirmaci
tarafindan c¢esitli yaklasimlarla agiklanmaya
calisiimistir. Ruyter ve Wetzels (1997) hizmet
kalitesini isletmelerin sahip oldugu goreceli
zayiflik veya dustiinlik olarak tanimlamaktadir.
Webster (1995) ise hizmet kalitesini isletmenin
pazarlama kiiltiirtintin bir b6limi olarak kabul
etmektedir. Lobo ve Zairi'ye (1999) gore hizmet
kalitesi, bir isletmenin rakipleri ile performans

kiyaslamasi yaparak kalitesini
degerlendirmesidir. Bu tanimlardan yola ¢ikarak
hizmet kalitesi ile ilgili degerlendirmeler
yapilirken isletmelerin  kalite  bakimindan
kiyaslanmas1  isleminin 6n plana ¢ktig
soylenebilir.

Hizmet kalitesi esasinda miisterinin bekledigi
hizmet diizeyi ile algiladigi hizmet diizeyinin
birbiri ile karsilastirilmasidir (Parasuraman
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vd. 1985). Zeithaml’e gore algilanan hizmet
kalitesi, misterinin, bir mal veya hizmetin tstiin
olmas1 veya miikemmelligi ile alakali genel bir
degerlendirme yapma durumudur (Robledo,
2001). Diger bir tanima gore ise algilanan hizmet
kalitesi miisterinin hizmet kalitesine olan
sezgileridir ve algilanan kalite miisterinin tatmin
seviyesini ifade etmektedir (Ghobadian vd., 1994).
Bu tanimlar g6z oOniinde bulunduruldugunda
hizmet  kalitesini  miisterilerin  belirledigi
goriilmektedir. Dolayisiyla hizmet Kkalitesinin
misteriler tarafindan algilanis sekli oldukga
onemlidir (Yigit, 2013). Bu nedenle misterinin
algiladig1 hizmet bekledigi hizmeti ge¢iyorsa diger
bir ifadeyle verilen hizmetin performansi
beklenen hizmetten fazla ise hizmetin kaliteli
oldugundan bahsedilebilir (Sevimli, 2006).

Hizmet Kalitesinin Olciimii ve SERVQUAL
Olcegi

Parasuraman vd. 1985-1994 yillar1 arasinda
hizmet kalitesinin tanimlamasin1 yaparak bu
kavrama ait boyutlar1 belirlemistir. Arastirmacilar
hizmet kalitesine yeni bir bakis a¢is1 getirebilmek
adina bir¢ok ¢alisma yapmis ve kavramsal bir
hizmet kalitesi modeli gelistirmislerdir. Hizmet
kalitesini sayisal bir sekilde 6lcebilmek amaciyla
“Beklenen ve Algilanan Hizmet Kalitesi Modeli”
olarak ifade edilen “SERVQUAL” o6lgegini ortaya
koymuslardir (Rahman vd.,2007).

Bu arastirmacilarin hizmet Kkalitesi ile ilgili
calismalar1 incelediginde hizmet Kkalitesinin
misteriler tarafindan nasil degerlendirildigi,
degerlendirilirken dikkate alinan boyutlarin neler
oldugu, bu boyutlarin farkli miisteriler icin
degisiklik gosterip gostermedigi ve miisterilerin
hizmet beklentilerini etkileyen unsurlarin neler
oldugu hususunda yeterli bilginin bulunmadigini
Oone slrmiislerdir (Zeithaml vd.,1990). Hizmet
kalitesi modelinin gelistirilmesi icin
arastirmacilar ilk olarak hizmet sektori
yoOneticilerini ve miisterilerini anlamaya calisan
kesfedici arastirmalarda bulunmuslardir.
Miisterilerle odak grup goriismeleri yapilirken
yoneticilerle de derinlemesine, detayli bir
goriisme yapilmistir. Farkli sektorlerde yapilan bu
goriismeler neticesinde hizmet Kkalitesine ait
boyutlar tespit edilerek hizmet kalitesi
tanimlanmigtir (Parasuraman vd., 1985).
Boylelikle miisterilerin algiladig1 hizmet kalitesi,

Tablo 1. Boyutlara

beklenti ve algilar arasindaki farklilik olarak
tanimlanarak, kisisel gereksinimler, ge¢mis
tecriibeler, sozlii ve dissal iletisimlerin miisteri
beklentilerini etkileyen faktorler oldugu tespit
edilmistir (Zeithaml vd., 1990). Algilanan hizmet
kalitesini etkileyen unsurlar yeterlilik,
ulasilabilirlik, nezaket, iletisim, inanilirlik, fiziksel
ozellikler, heveslilik, miisteriyi anlamak,
heveslilik, glivenilirlik olarak belirlenmistir
(Parasuraman vd.,1985). Parasuraman ve
arkadaslari ilerleyen calismalarinda bu on boyutu
bes boyuta indirmislerdir (Kozak vd.,2014). Bu
bes boyut asagidaki gibidir (Parasuraman
vd.,1988):

Fiziksel Ozellikler (Tangibles): Hizmet veren
isletmenin fiziksel imkanlari, arag-gerecleri ve
personelin dis gériiniisi.

Glvenilirlik (Reliability): Miisteriye vaad edilen
hizmeti dogru ve giiveilir olarak yerine getirme.
Yanit Verebilirlik (Responsiveness): Miisteriye
hizl1 hizmet sunma ve yardimci olma hususunda
hevesli olmak.

Glivence (Assurance): Personelin yeterince bilgili
ve kibar olarak miisteriye giiven verebilmesi.
Empati (Empathy): isletmenin miisteriye verdigi
deger ve kendini miisterinin yerine
koyabilmesidir.

Anderson ve Zwelling’'e gore Servqual Olgeginin
asil gelistirilme nedeni miisteri perspektifi ile
hizmet sunan isletmelerin algilanan hizmet
kalitesini 6l¢mektir. Servqual dlgegini tasarlayan
Parasuraman ve arkadaslari, hizmeti alan kisilerin
kendilerine mahsus 6zellikleri olan, bu kapsamda
hizmet sunan tim isletmelerde benimsenen
yukarida bahsedilen bes boyut goéz Oniinde
bulundurarak Servqual 6l¢cegini hazirlamislardir.
Bu bes boyut fiziksel 6zellikler, giivenilirlik, yanit
verilebilirlik, giivence ve empatidir (Sahinli ve
Tarim, 2020).

Servqual dl¢egi iki boliimden olusmakta ve her iki
bolimde de 22 ifade (soru) bulunmaktadir.
Olcegin birinci béliimde miisterinin  hizmet
beklentileri, ikinci boliimde ise hizmet sonrasi
algilanan hizmeti degerlendirmeleri
istenmektedir. Iki bélimde aym ifadelerden
olusmaktadir. Bununla birlikte dlgegin 5’li ya da
7’li likert ile birlikte kullanildigi goriilmektedir
(Mavi, 2019). Tablo 1'de 22 ifadeye karsilik gelen
hizmet boyutlar1 gosterilmektedir (Parasuraman
vd., 1988).

Karsilik Gelen ifadeler

Boyutlar Boyutlarla ilgili ifadeler
Fiziksel Ozellikler 1-4
Giivenilirlik 5-9
Heveslilik 10-13
Glivence 14-17
Empati 18-22
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Servqual 6lgegine gore hizmet kalitesi, beklenen
hizmet diizeyi ile algillanan hizmet diizeyi
arasindaki farka bakarak degerlendirilmektedir.
Beklenen hizmet algilanan hizmetten fazla ise
hizmet kalitesi tatmin edici degildir ve miisteri
beklentileri karsilanmamis anlamina gelmektedir.
Algilanan hizmet beklenen hizmete esit oldugu
durumlarda ise hizmet Kkalitesinin tatmin edici
oldugu ve miisteri beklentilerinin karsilandigi
kabul edilmektedir. Algilanan hizmetin beklenen
hizmetten fazla oldugu durumlarda ise hizmet
kalitesinin tatmin diizeyini astif1 ve bu durumun
da  misteride = memnuniyet olusturdugu
soylenebilmektedir (Parasuraman vd.,1985).

Miisterilerin hizmetleri tatmin edici bulmasina
mani olan durumlar inceleyebilmek icin bosluk

tarafindan bir biitlin olarak algilanamamasindan
dolay1 olusmaktadir.

Bosluk 2: Bu bosluk; yonetimin miisteri hizmet
beklentilerini  karsilayamamasi ve  bunu
saglayabilmesi konusunda yoneticinin yetersiz
kalmasi olarak ag¢iklanabilir.

Bosluk 3: Yonetimin hizmet performansinda
gosterdigi bosluk olarak aciklanabilir. Isgiiciiniin
yetersizligi, egitimin eksikligi, is dizaynindaki
aksakliklar bu boslugun daha da artmasina neden
olmaktadir.

Bosluk 4: Miisterinin hizmet beklentileri ile
isletmenin sundugu hizmet arasindaki farklilik
olarak tanmimlanabilir. isletmenin reklamlari,
digsal iletisim araglar1 miisterinin hizmet
beklentisini arttirabilir boylelikle aldig1 hizmet ile

analizi ortaya atilmistir. Bu bosluklar ve beklentisi ~arasinda  biiyiik  bir  bosluk
aciklamalari asagidaki gibidir (Kayral, 2015): olusabilmektedir.
Bosluk 1: Miisteri talepleri ile bunlarin yonetim  Bosluk 5: Miisterinin algiladig1 hizmet kalitesi ile
tarafindan algilanmas1 arasindaki fark olarak bekledigi hizmet arasindaki fark olarak
aciklanabilir. Bu bosluk; miisterilerin isletme, tanimlanabilir.
reklam, kisisel tecriibe ve beklentilerinin yonetim
MUSTERI
Sozli Tletisim Kisisel Thtiyaglar Dglee?mer
!
Beklenen Hizmet
s eeesenesccaas > «
5. Boshk I ?—
Algilanan Hizmet
S e »...: .............................. T .........................................
ISLETMECE 4. Boshik Dissal
Hizmetin Sunurmm —p Tletigimler
3. Bosluk i
Hizmet Kalitesi
Spesifikasyonlarn
1. Boshk

Bosluk

e S

Yonetimin Misteri
> Beklentilen

Sekil 1. Hizmet Kalitesinde Bosluk Modeli

Parasuraman ve arkadaslar1 tarafindan ortaya
atilan bosluk modeli ile hem hizmet sunanlar hem
de hizmet alanlar herhangi bir kalite boslugu
olustugunda o boslugun hangi sebeplerden
kaynaklandigim1i  ve bu bosluklarin nasil
kapatilmasi gerektigi konusunda fikir elde
edebilmektedirler. Bosluk modeli veya fark analizi
olarak adlandirilan bu model Sekil 1'de
gosterilmistir (Parasuraman vd., 1985).

Yapilan ¢alismalara bakildiginda beklenen hizmet
ile algilanan hizmet arasindaki farki esas alan
Servqual Metodu’'nun hizmet kalitesi dl¢limiinde
en c¢ok tercih edilen yontem oldugu
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goriilmektedir. Fakat insan dogasi geregi bazi
sorulara dogru veya kesin verilemeyen cevaplar,
bu odl¢limlerin eksik kalmasina sebep olmaktadir.
Bu calismada bu eksikligin giderilmesi adina

Servqual  olcegi  bulanik  yaklasim  ile
biitiinlestirilecektir. Boylelikle bulanik kiime
kurami sayesinde alisilmis hizmet Kkalitesi

Olglimlerine nazaran daha etkin bir o6lciim
yapilacaktir (Firuzan vd., 2012). Bulanik Servqual
Modeli, net ve kesin olmayan dilsel ifadelerin daha
anlagilir  olmasi icin  sayisal verilerden
faydalanilarak yapilan bir 6l¢iim olup daha hassas
ve saglikli bir degerlendirme yapabilmektedir.
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Literatiir incelendiginde bulanik Servqual Modeli
ile ilgili calismalarin son yillarda dikkat ¢cekmeye
basladig1 goriilmektedir. Bu yaklasim ile ilgili
yapilan bazi ¢alismalara asagida yer verilmistir.

Literatiir incelemesi

Kiiresellesen diinyada artan rekabet gerek hizmet
sunan yoneticilerin gerekse hizmet alan insanlarin
hizmet kalitesine olan bakis ag¢isini degistirmekle
kalmayip hizmetin en gilizel sekilde sunulmasini
ve alinmasim1  zorunlu hale  getirmistir.
Arastirmanin bu kisminda saglik isletmelerine ait
hizmet kalitesinin 6l¢ciimii ve bulanik Servqual
Modeli ile yapilan c¢alismalara yer verilmistir.
Bahsi gecen calismalarda nasil bir yol
izlenildigine, ne gibi sonuglar elde edildigine ve
yapilan ¢alismanin diger ¢alismalarla benzerlik ve
farkliliklarina deginilecektir.

Saglik isletmeleri ile ilgili hizmet kalitesinin
Olglimine ait literatiirde pek ¢cok arastirmacinin
calismas1 bulunmaktadir. Bu arastirmacilardan
Devebakan ve Aksarayli (2003) ¢alismasinda
Servqual o6lcegi kullanarak 6zel bir hastanenin
hizmet kalitesini 6l¢cmeye calismistir. Arastirma
sonucunda hastalarin en 6nemli bulduklar1 hizmet
kalitesi boyutlar1 sirasiyla; giivenilirlik, giiven,
heveslilik, fiziksel oOzellikler ve empati olarak
belirlenmistir. Benzer sekilde hastane hizmet
kalitesini Servqual dlcegi ile degerlendiren Demir
(2008) yapmis oldugu calismada hastalarin en
onemli bulduklar1 hizmet kalite boyutlarini
sirastyla heveslilik, fiziksel 6zellikler, empati ve
glvenilirlik olarak tespit emistir. Isik vd. (2011)
kamu ve 0zel hastanelerin hizmet Kkalitesini
karsilastirmak icin 610 hastadan elde ettikleri
verilerle hastane hizmet kalitesini Servqual
Olgegini kullanarak degerlendirmislerdir. Bu
degerlendirme sonucunda hizmet kalitesindeki
boslugun kamu hastanelerinde daha fazla oldugu
gozlenmistir. Savas ve Kesmez (2014) ise Denizli
ilindeki on aile saghigi merkezinin hizmet
kalitesini 180 hastadan veri toplayarak Servqual
Olcegi ile  degerlendirmislerdir. Arastirma
sonucuna gore en yliksek kalite bosluk degeri
sirasiyla fiziksel ozellikler, empati, heveslilik,
given ve guvenilirlik boyutlar1 olarak tespit
edilmistir. Yapilan c¢alismalar incelendiginde
saglik  isletmelerinin hizmet  kalitesinin
Olgtimiinde genellikle Servqual 6lgegi kullanildigi
goriilmektedir. Bu ¢alismada diger ¢calismalardan
farkli olarak hastane hizmet Kkalitesinin
Olglimiinde Servqual o6lcegi bulanik mantik ile
birlestirilerek degerlendirilecektir.

Bulanik Servqual Modeli ile ilgili yapilan
calismalara bakildiginda bu modelin yeni bir
yaklasim oldugu ve son yillarda arastirmacilar
tarafindan kabul gérmeye basladig1 goriilmiistir.
Bu calismalardan Chou vd. (2011) bulanik
Servqual Modelini kullanarak uluslararasi bir
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havayolunun hizmet kalitesini degerlendirmistir.
Bu arastirma icin 329 yolcudan anket teknigi ile
veri toplanmistir. Yapilan analizlerin sonucunda
en yliksek kalite boslugunun fiziksel 6zellikler
boyutunda oldugu tespit edilmistir. Li ve Zhou
(2012) Cin’de perakendecilerin  sundugu
hizmetlere yonelik bir kalite 6l¢ciimii yapmislardir.
S6z konusu o6lciimde arastirmacilar oOncelikle
Servqual anket kullanmislar, daha sonra
sonuclardaki belirsizlikleri netlestirmek amaciyla
elde edilen degerlere bulanik  entropi
uygulamislardir. Calismanin sonucunda en yiiksek
memnuniyetsizlik empati boyutunda goriiliirken
bunu heveslilik boyutu ve fiziksel o6zellikler
boyutu  izlemistir.  Firuzan vd. (2012)
calismalarinda yine bulanik Servqual Modelini
kullanarak  izmir ilindeki toplu tasima
hizmetlerinin hizmet kalitesini 6l¢gmugslerdir. 800
yolcudan anket yardimiyla veri toplayarak
yolcularin  kendilerine  sunulan hizmetten
duyduklar1 beklentiler ile aldiklar1 hizmete
yonelik algilarim1  kiyaslamiglardir. Arastirma
sonucunda otobiis servis sikligina dair yolcularin
algi ve beklentileri arasinda 6nemli bir kalite
boslugu oldugunu goérmislerdir. Dolayisiyla
yolcularin  hizmet Dbeklentilerinin yeterince
karsilanmadig1 sonucuna ulasmislardir. Charles
vd. (2013) Malezya'daki geleneksel, islami ve
yabanci bankalarin hizmet kalitesini bulanik
Servqual Modelini kullanarak Olgmeye
calismislardir. Elde edilen sonuclara gore, en
yiiksek Kkalite boslugunun islami bankalarda
oldugunu bunu geleneksel ve yabanci bankalarin
izledigini tespit etmislerdir. Stefano vd. (2015)
yaptiklar calismada Brezilya otel endistrisindeki
hizmet kalitesini, bulanik Servqual ve bulanik AHP
Modelini kullanarak o6l¢cmeye ¢alismislardir.
Gergeklestirdikleri calismada 187 kisiden anketle
veri toplayarak hizmet kalitesine dair bosluklari
belirlemislerdir. Arastirma sonucunda fiziksel
ozellik boyutunun disinda tim boyutlarda
memnuniyetsizlik  oldugunu  saptamislardir.
Behdioglu vd. (2017) Kiitahya Yoncali Fizyoterapi
ve Rehabilitasyon Hastanesinde verilen hizmetin
kalitesini bulanik Servqual Modeli ile 6lgmeye
yonelik bir calisma gerceklestirmislerdir. 262
hastadan anket yardimiyla toplanan verileri
incelediklerinde hizmet kalitesinden genel olarak
bir memnuniyetsizligin s6z konusu oldugunu
saptamislardir. Yaptiklar1 analizlerin sonucunda
en yliksek kalite boslugunun fiziksel 6zellikler
boyutunda oldugunu, bunu sirasiyla heveslilik,
guvenilirlik, giivence ve empati boyutlarinin
izledigini one silirmiislerdir. Karahan (2019)
yapmis oldugu calismada ise Denizli iiniversite
hastanesinde yatmakta olan 417 hastanin istek ve
ihtiyaclarina gore hizmet sunulabilmesi icin
Servqual o6l¢egi ile bulanik mantik ile biitiinlesik
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kalite fonksiyon gocerimi uygulamasini bir arada
kullanarak bir 6lciim yapmistir. Gergeklestirdigi
analizler sonucunda personel sayisinin
arttirllmasini  6nermis ve tiim personelin
hastalarla daha iyi bir iletisim kurabilmesi icin
egitime tabi tutulmasi gerektigini savunmustur.

Literatiirde bulanik Servqual Modeli ile ilgili

yapilan calismalar goz ontlinde
bulunduruldugunda modelin pek ¢ok farkl
sektorde uygulandigi goriilmektedir.

Arastirmacilarin bu modeli tercih etmelerindeki
en 6nemli gerek¢ce modelin insan dogasinda var
olan muglakligr dikkate alarak daha realist
Olglimler yapmaya olanak veriyor olmasidir. Bu
nedenle model giderek hem arastirmacilar hem de
uygulayicilar icin olduk¢a oOnemli bir Kkalite

yOnetim araci haline gelmektedir. Literatiirde yer
alan ¢alismalarda elde edilen sonuglar, bu durumu
destekler niteliktedir. Hastane hizmet Kkalitesi
Ol¢limui ile ilgili oldukea ¢alisma olmasina ragmen
bulanik Servqual Modeli ile ilgili yeterince
calisiimadig1 gorilmektedir.

ARASTIRMANIN YONTEMi

Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesinden son bir y1l icinde hizmet
alan  hastalar bu arastirmanin  evenini
olusturmaktadir. Kolayda 6enekleme yontemi ile
271 Kkisiye anket yapilmistir. Toplanan bu
verilerden eksiksiz dolduran 248 kisinin anketi
degerlendirmeye alinmistir.

Tablo 2. ifadelere Karsilik Gelen Kodlarin Gosterimi

Boyutlar ifadeler Kodlar
. Hastanenin ara¢-gere¢ bakimindan modern ve tam donanimli olmasi F1
E é) Hastane binasinin goriintii agisindan diizgiin ve hijyenik olmasi F2
E E) Hastane personelinin temiz ve diizgiin goriiniimlii olmasi F3
© Hastanedeki ek hizmet birimlerinin (kantin,lobi..) yeterli ve uygun olmasi F4
Hasta kayitlarinin giincel ve diizgiin tutulmasi G1
x Hastanenin dogru teshis ve tedavi uygulamaya 6nem vermesi G2
= Tedavi siireglerinin sdylenen seklin disina ¢ikilmadan gerceklestirilmesi G3
'E Doktorlar ve hemsireler tarafindan yapilan herhangi bir miidahalenin
= uygun ve giivenilir olmasi G4
S
Doktorlarin hastaliklarla ve tedavi yontemleri ile ilgili hastalara anlagilir s
ve yeterli bilgi vermesi G
Hastalara verilen randevu ve tedavilerin geciktirilmeden zamaninda
x yapilmasi H1
% Hastane calisanlarinin hastalara yardimsever ve icten davranmasi H2
% Hastanenin hastanin arzu ve isteklerine olabildigince hizl cevap
- verebilmesi H3
Hasta veya yakininin gorts ve sikayetlerinin 6nemsenmesi H4
Personelin tutum ve davranislarinin daima kibar olmasi ve giiven
o vermesi GVl
& Doktor ve hemsirenin sorulara dogru cevaplar verebilecek donanima
é’) sahip olmasi GV2
© Hastanede daima hastalarin ¢ikarlarina éncelik verilmesi GV3
Bulasici hastaliklara karsi gosterilen 6zen GV4
Hastalarin sahsi ve hastaliklariyla ilgili bilgilerin paylasilmamasi icin
gosterilen 6zen El
Doktorlarin ve hemsirelerin hastalara 6zen vermesi ve ilgi gostermesi E2
Jg Doktorlarin ve hemsirelerin herhangi bir sorun ile karsilasan hastanin
E] duygularini paylasmasi ve yardim etmesi E3
Hastane personelinin hastalarin 6zel istekleri ve gereksinimlerine karsi
hassas davranmasi E4
Hastane personelinin tiim hastalara esit ilgiyi ve hassasiyeti gostermesi E5
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Bu arastirmadaki veriler c¢evrimi¢i anket
araciligiyla toplanmistir. Anket sorular yapilan
onceki calismalar ve literatiir dikkate alinarak
“Servqual  Hizmet  Kalitesi  Olcegi” ile
olusturulmustur. Olcekteki ifadeler (sorular)
saglik hizmetlerine gére uyarlanarak bes boyut
altinda 22 soru ile hazirlanmistir. Hazirlanan bu
anket formu bilgilendirici bir 6n yaz1 ve ii¢
béliimden olusmaktadir. On yaz1 ile ankete
katilanlara  cevaplarinin  {glinci  Kisilerle
paylasilmayacagi, verilerin sadece c¢alisma icin
kullanilacagi agiklanarak katilimcilarin sorulari
daha rahat ve samimi cevaplamasi amag¢lanmistir.
Birinci boliimde hastanenin hizmet kalitesinden
duyulan Dbeklentilere yonelik ifadeler yer
almaktadir. Bu béliime ait dilsel aralikli 6lgek
ifadeleri; hic 6nemli degil, 6nemli degil, ne 6nemli
ne oOnemsiz, 6nemli, cok 6nemli seklinde bes
aralikta sunulmustur. ikinci béliimde ise alinan
hizmet Kkalitesine dair ifadeler bulunmaktadir.
Buradaki dilsel aralikli 6lcek ifadeleri ise; ¢ok
koti, kotii, orta, iyi, ¢cok iyi olarak belirlenmistir.
Uciincii boliimde ise katiimcilara egitim, yas,
cinsiyet, medeni durum gibi demografik sorular
yoOneltilmistir. Anket yapilmadan o6nce 30
katilimciya pilot uygulama yapilarak sorularda

herhangi bir anlasilmazligin olup olmadigi kontrol
edilmistir.

Anketten toplanan veriler bulanik mantik
yaklasimi ile bulanik sayilara déntstiiriildiikten
sonra ortalamalar1 hesaplanarak durulastirma
islemi yapilmistir. Bu sayede beklenen ve
algilanan hizmet arasindaki kalite bosluklarinin
hangi boyutlarda oldugu bulunmustur. Bulanik

Servqual Modelinin nasil uygulandigit ve
degerlendirmenin nasil analiz edildigi asagida
detaylli bir sekilde anlatilmistir. Anlatimi

kolaylastirmak adina 6l¢ekte kullanilan ifadelere
birer kod tanimlanmistir. Bu kodlar ve bu kodlara
karsilik gelen ifadeler Tablo 2’de gosterilmistir.
Anket formunun birinci bélimiinde
katilmcilardan hastaneden nasil bir hizmet
beklediklerini  ifade  etmeleri istenmistir.
Beklentilerin ~ 6lglimiinde  kullanilan  dilsel
degiskenler icin Bilisik vd.'nin (2013) Onermis
oldugu calismadan esinlenilerek [1,5] araligindaki
tiggensel bulanik sayillardan yararlanilmistir.
Katihmcilarin - hizmet beklentilerini 6l¢gmede
kullanilan dilsel degiskenler ve bu degiskenlere
karsilik gelen bulanik sayilar Tablo 3’te, bu
bulanik sayilarin dilsel degiskenlere ait tyelik
fonksiyonlar Sekil 2’de verilmistir.

Tablo 3. Beklentiler icin Dilsel Degiskenler ve Bulanik Sayilar

Dilsel Degiskenler Bulanik Sayilar
Hi¢ 6nemli degil (1,1,2)
Onemli degil (1,2,3)
Ne onemli ne de 6nemsiz (2,3,4)
Onemli (3,4,5)
Cok 6nemli (4,5,5)
nex) . —_—
. Hig ) Onemii Ne 6nemli i Cok
ey degil ede  Onemli gy

2

”

4 5

Sekil 2. Beklentiler icin Dilsel Degiskenlere Ait Uyelik Fonksiyonlar:

Ankete katilanlarin hizmet beklentileri icin
cevapladig1 dilsel degiskenler ticgensel bulanik
sayllara c¢evrildikten sonra Stefano vd.'nin
(2015) calismasi1 dikkate alinarak asagidaki
formul aracilig: ile bulaniklastirilan her ifade
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ve boyuta ait bulanik sayilarin ortalamasi

alinmistir. Burada MA, tim katilimcilarin
ortalama hizmet kalite beklentisini; Agy
bulanik sayist n. hizmet ifadesi icin i.

katilimcinin hizmet beklentisini; N ise ankete
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katilan toplam katilima ifade

etmektedir.

sayisinl

n

Z Aein

1
N

MA

ei

Anket formunun ikinci boliminde Alanya
Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesi'nden aldiklar1 hizmeti

degerlendirmeleri istenmistir. Bu
degerlendirmede de Bilisik vd./nin (2013)
Onermis oldugu calismada algilarin 6l¢iimii icin
kullanilan dilsel degiskenler ve [1,5] arahgindaki
tiggensel bulanik sayillardan yararlanilmistir.
Katihmcilarin ~ hizmet algilarina ait  dilsel
degiskenler ve bu degiskenlere karsilik gelen
bulanik sayilar Tablo 4’te, bu bulanik sayilarin
dilsel degiskenlere ait tliyelik fonksiyonlar1 Sekil
3’te verilmistir.

Tablo 4. Algilar icin Dilsel Degiskenler ve Bulanik Sayilar

Dilsel Degiskenler Bulanik Sayilar
Cok koti (1,1,2)
Kot (1,2,3)
Orta (2,3,4)
Iyi (3,4,5)
Cok iyi (4,5,5)

ey

Cok kot Koti Orta Iyi Cok iyi

1

L e ——

Sekil 3. Algilar icin Dilsel Degiskenlere Ait Uyelik Fonksiyonlar1

Ankete katilanlarin hizmet algilar1 i¢in cevapladigi
dilsel degiskenler iicgensel bulanik sayilara
cevrildikten sonra Stefano vd.nin (2015)
calismas1 dikkate alinarak asagidaki formul
yardimiyla bulaniklastirilan  her ifade ve
boyuta ait bulanik sayilarin ortalamasi
alinmigtir. Burada MAp; tim katihmcilarin
ortalama hizmet kalite algisi; N ankete katilan
toplam katilimci sayisini; Ay, bulanik sayisi n.
hizmet ifadesi i¢in i. katilimcinin hizmet algisini
ifade etmektedir.
n

2. Ao

1
N

MA,; =
Hesaplanan beklenti ve alg1 ifadelerinin
ortalamalar1 bulunduktan sonra bu degerler icin
durulastirma islemi yapilmistir. Durulastirma icin
literatlirde pek cok yontem olmakla birlikte bu
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¢alisma i¢in en uygun yontemin agirlik merkezi
yontemi olduguna karar verilmistir. Yu'nun
(2003) yapmis oldugu calisma goz oOnilinde
bulundurularak asagidaki formiil ile
durulastirma islemi yapilmistir;

Agirlik Merkezi (Durulastirma) = ((az —a;) + (a; —a1)) /3 +a;

ARASTIRMANIN BULGULARI

Arastirmanin bu béliimiinde 248 katilimcidan
toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen
bulgulara yer verilmistir. Verilerin toplanmasinda
kullanilan 6l¢cegin beklenen kalite igin 0.90
algilanan kalite igin ise Chronbach Alpha
katsayisinin  0.97 oldugu gozlemlenerek
giivenilir veriler oldugu tespit edilmistir.
Verilere uygulanan analizler sonucunda elde
edilen  bulgular asagida  tablolar ve
aciklamalariyla verilmistir.
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Tablo 5. Katilimcilarin

Cinsiyet Dagilimlari

Cinsiyet F % Kiim. %
Erkek 138 55,65 55,65
Kadin 110 44,35 100
Toplam 248 100

Tablo 5’te arastirmaya katilan 248 kisinin cinsiyet
dagilimma bakildiginda %55,65'inin  (138)
erkek, %44,35’'inin ise (110) kadin oldugu

gorilmektedir. Bu durum cinsiyet bakimindan
iyi bir 6rneklem dagiliminin gostergesidir.

Tablo 6. Katilimcilarin Yas Durumu

Yas F % Kiim. %
18-24 25 10,08 10,08
25-34 81 32,66 42,74
35-49 88 35,48 78,22
50-64 46 18,55 96,77
65 ve Ustii 8 3,23 100
Toplam 248 100

Tablo 6’da arastirma 6rnekleminin yas dagilimi

araliginda, %3,23’intin (8 kisinin) 65 yas ve

yer almaktadir. Bu dagilim incelendiginde, 1tizeri oldugu gorilmektedir. Dagilimin orta
katilmcilarin %10,08’inin (25 kisinin) 18-24 yas  yaslarda daha yogun, kiicik ve biiyik yas
araliginda, %32,66’'nin (81 Kkisinin) 25-34 yas segmentinde ise az olmas1 o6rneklemin
araliginda, %35,48’inin (88 kisinin) 35-49 yas toplumsal demografige uygun oldugunu
araliginda, %18,55’inin (46 kisinin) 50-64 yas  gostermektedir.
Tablo 7. Katilimcilarin Medeni Durumu
Medeni Durum F % Kim. %
Evli 166 66,94 66,94
Bekar 82 33,06 100
Toplam 248 100

Katilmcilarin medeni durum dagilimlarn Tablo
7’de verilmis olup, %66,94’linlin (166 kisinin)
evli ve %33,06'nin (82 kisinin) bekar oldugu
goriulmektedir. Bu dagilimda katilimcilarin

biiytik bir kisminin evli olmasi 6rneklemin
toplumsal demografige uygun olma
diistincesini giiclendirmektedir.

Tablo 8. Katilimcilarin Egitim Durumu

Egitim Durumu F % Kiim. %

Ilkokul 12 4,84 4,84

Orta Okul 21 8,46 13,30

Lise 68 27,42 40,72

On Lisans 36 14,52 55,24

Lisans 89 35,89 91,13

Lisansiisti 22 8,87 100
Toplam 248 100

Tablo 8’de katihmcilarin  egitim durumu mezunu, %27,42’sinin (68 kisinin) lise mezunu,

incelendiginde %4,84’lintin (12 kisinin) ilkokul
mezunu, %8,46’sinin (21 Kkisinin) ortaokul
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%14,52’sinin (36 Kkisinin) 6n lisans mezunu,
%35,89'unun  (89) kisinin) lisans mezunu,
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%8,87’sinin (22 kisinin) lisansiisti mezunu
oldugu gorilmektedir. Bu bulgular, verilerin
yiksek egitimli kisilerden toplandigina isaret
etmektedir.

Ankete katilanlarin aylik gelir durumlarina
bakildiginda, %30,24’tintin (75 kisi) 0-2500 TL

gelir araliginda, %18,95’inin (47 kisi) 2501-3500
TL gelir araliginda, %14,51’inin (36 kisi) 3501-
4500 TL gelir araliginda, %18,15’inin (45 kisi)
4501-600 TL gelir araliginda, %18,15’inin (45)
kisi) 6001 TL ve tiizeri geliri oldugu tespit
edilmistir. Bu dagilim Tablo 9’da gdsterilmistir.

Tablo 9. Katilimcilarin Gelir Durumu

Gelir Durumu F % Kim. %
0-2500 TL 75 30,24 30,21
2501-3500 TL 47 18,95 49,19
3501-4500 TL 36 14,51 63,70
4501-6000 TL 45 18,15 81,85
6001 TL ve lsti 45 18,15 100
Toplam 248 100
Bu orneklemdeki katilimcilarin dilsel ifadelerle ve  sikayetlerinin  yeteri kadar  dikkate

vermis oldugu cevaplar bulanik sayilara
dontistiiriilerek bulanik beklenti ve algi degerleri
elde edilmis sonrasinda bu degerler arasindaki
fark hesaplanarak bulanik bosluk degerleri
bulunmustur. Bulanikligin giderilmesi ve daha net
anlasilmasi adina durulastirma islemi yapilarak
beklenti, alg1 ve bosluk degerlerine ulasilmistir.
Durulastirma islemi sonucunda hesaplanan algi
degerlerinin yiiksek olmasi alinan hizmetten
katilmcilarin memnun kalmasi, degerin diisiik
¢ikmasi alinan hizmetten memnun kalinmadigini
gostermektedir. Beklenti ve algi arasindaki fark
sonucu olusan bosluk degerinin fazla olmasi
katilmc1 beklentilerinin  karsilanmadigini, bu
boslugun olusmamasi ya da pozitif degerli olmasi
alinan hizmetin beklentiyi karsiladigi anlamina
gelmektedir. Bu kisimda 248 katilimcidan
toplanan anket verilerinin analizi sonucunda elde
edilen Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi
Egitim ve Arastirma Hastanesinin hizmet
kalitesine ait bulanik Servqual 6l¢lim sonuglari
Tablo 10’da gosterilmistir.

Tablo 10’da verilen Alanya Alaaddin Keykubat
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesine ait
bulanik Servqual 6l¢iim sonuglari incelendiginde
her ifadenin belli bir bosluk degerine oldugu ve bu
nedenle katihmcilarin hizmet beklentilerinin tam
olarak karsilanmadig1 anlasilmaktadir. Hizmet
kalite boyutlar1 kendi aralarinda
degerlendirildiginde en yiiksek bosluk degerinin -
0.98 ile heveslilik boyutu oldugu, bunu sirasiyla -
0.87 ile giivence boyutu, -0.82 ile gilivenilirlik
boyutu, -0.80 ile empati boyu ve -0.74 ile fiziksel
ozellikler boyutunun izledigi goriilmektedir.
Heveslilik boyutunun en yiiksek bosluk degerine
sahip ifadesi ise -1.02 bosluk degerine sahip olan
H, kodlu “Hasta veya yakininin goris ve
sikayetlerinin 6nemsenmesi” ifadesidir. Bu bosluk
degeri goz oniine alindiginda katilimcilarin goriis
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alinmadigini disiindiikleri soylenebilir. Heveslilik
boyutu altinda -1.00 ile ikinci en yiiksek bosluk
degerine sahip ifade H, koduyla “Hastane
calisanlarinin hastalara yardimsever ve icten
davranmas1” ifadesidir. Yine bu bosluk degeri
dikkate alinarak hastane personelinin samimi ve

yardimsever olma hususunda katiimcilarin
beklentilerinin algilarindan daha yiiksek oldugu
soylenebilir.

Boyutlar arasinda en yiiksek ikinci bosluk degeri
glivence boyutu olmakla birlikte bu boyutta
yiiksek bosluk degerin olusmasina neden olan GV,
ve GV, kodlarina ait ‘“Personelin tutum ve
davraniglarinin daima kibar olmasi ve giiven
vermesi” ile “Bulasici hastaliklara karsi gosterilen
ozen” ifadeleridir. -0.98 ile ayni kalite bosluk
degerine sahip olan bu ifadelerde katilimcilar
personelin tutum ve davranislarinin bekledikleri

kadar kibar olmadiklarim1  ve gliven
vermediklerini buna ek olarak bulasic
hastaliklara kars1 gosterilen 6zenin

beklentilerinden daha az oldugunu ifade ettikleri
goriilmektedir.

Bulanik Servqual 6l¢iim bulgularina gore, boyutlar
arasinda en diisiik kalite bosluk degeri fiziksel
ozellikler boyutuna aittir. Bu boyut ve baridirdigi
ifadeler, beklentiyi tam olarak karsilamamasina
ragmen katilimcilarin beklentilerine en yakin
boyut ve ifadeler olarak dikkatleri ¢ekmektedir.
Bu boyut altinda en diistik kalite boslugu F, kodlu
“Hastane binasinin goriintii agisindan diizgiin ve
hijyenik olmas1” ifadesindedir. S6z konusu
ifadenin bosluk degeri -0.59'dur. Hastane
binasinin diizgiin ve temiz olmasi katilimcilarin
aldiklar1 hizmet beklentilerine en yakin ifadedir.
Bu boyut icin ikinci kalite bosluk degeri -0.65 ile
F; kodlu “Hastane personelinin temiz ve diizgiin
goriinimli olmas1” ifadesidir. Katilimcilar bu
ifadede personelin bekledikleri kadar temiz ve
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diizgiin goériinmediklerini fakat hizmet beklenti ve
algilart arasinda biiyiik bir fark olmadigini ifade
etmislerdir. (Tablo 10)

Tablo 10. Alanya Egitim ve Arastirma Hastanesinin Bulanik Servqual Ol¢iim Sonuclari

ifade  Bulanik Beklenti Bulanik Algi Bulanik Bosluk  Beklenti  Algi Bosluk
Fiziksel Ozellikler 4.39 3.65 -0.74
F; (3.76,4.76, 4.98) (2.83,3.82,4.62) (-0.93,-0.94,-0.37) 4.50 3.76 -0.75
F, (3.67,4.67,4.98) (2.93,3.92,4.69) (-0.74,-0.75,-0.29) 4.44 3.85 -0.59
F, (3.76,4.76, 5.00) (2.94,3.92,4.71) (-0.83,-0.84,-0.29) 4.51 3.85 -0.65
F, (3.24,4.23, 4.84) (2.23,3.12,4.01) (-1.01,-1.11,-0.83) 4.10 3.12 -0.98
Giivenilirlik 4.53 3.71 -0.82
G, (3.73,4.73,4.99) (2.92,3.91,4.69) (-0.81,-0.82,-0.30) 4.49 3.85 -0.64
G, (3.96, 4.96, 5.00) (2.78,3.74,4.55) (-1.18,-1.22,-0.45) 4.64 3.69 -0.95
Gs (3.59,4.59, 4.95) (2.80,3.78,4.60) (-0.78,-0.80,-0.35)  4.37 3.73 -0.65
Gy (3.88, 4.88,5.00) (2.82,3.80,4.61) (-1.06,-1.09,-0.39) 4.59 3.74 -0.85
Gs (3.83,4.83,5.00) (2.64,3.61,4.42) (-1.19,-1.22,-0.57) 4.55 3.56 -1.00
Heveslilik 4.39 3.41 -0.98
H, (3.72,4.72,4.99) (2.66,3.63,4.44) (-1.06,-1.09,-0.55) 4.48 3.58 -0.90
H, (3.59,4.59,4.99) (2.47,3.43,4.28) (-1.12,-1.17,-0.71)  4.39 3.39 -1.00
H, (3.56,4.56,4.98) (2.45,3.41,4.27) (-1.11,-1.15,-0.71)  4.37 3.38 -0.99
H, (3.49, 4.49, 4.96) (2.40,3.33,4.18) (-1.09,-1.16,-0.78)  4.32 3.30 -1.02
Giivence 4.38 3.52 -0.87
Gv, (3.61, 4.61, 4.98) (2.53,3.48,4.31) (-1.08,-1.14,-0.67) 4.40 3.44 -0.96
Gv, (3.80, 4.80, 5.00) (2.72,3.69,4.53) (-1.07,-1.10,-0.47) 4.53 3.65 -0.88
Gv; (3.13,4.10,4.72) (2.39,3.34,4.22) (-0.74,-0.77,-0.50)  3.99 3.32 -0.67
Gv, (3.91,4.91,5.00) (2.75,3.71,4.49) (-1.16,-1.20,-0.51) 4.61 3.65 -0.96
Empati 4.28 3.48 -0.80
E; (3.64, 4.64, 4.96) (2.83,3.80,4.60) (-0.82,-0.84,-0.36) 4.42 3.75 -0.67
E, (3.63, 4.63,4.99) (2.63,3.59,4.42) (-1.00,-1.04,-0.57) 4.42 3.55 -0.87
E; (3.39,4.39,4.93) (2.45,3.41,4.28) (-0.93,-0.98,-0.65) 4.23 3.38 -0.85
E, (3.06, 4.06, 4.69) (2.42,3.37,4.23) (-0.65,-0.69,-0.46) 3.94 3.34 -0.60
E: (3.6, 4.60,4.96) (2.47,3.40,4.23) (-1.12,-1.20,-0.73)  4.39 3.37 -1.02

Fiziksel ozellikler boyutundan beklentilere en
yakin ikinci en diisiik boyut empati boyutudur. Bu
boyut incelendiginde -0.60 ile en diisiik kalite
bosluk degerine sahip olan ifade E, koduna ait
“Hastane personelinin hastalarin 6zel istekleri ve
gereksinimlerine karst hassas davranmasi”
ifadesidir. Dolayisiyla ankete katilan Kkisiler
personelin hastalarin 6zel arzu ve ihtiyaglarini
tam olarak karsilayamasa bile beklentilerine
olduk¢a yakin bir deger oldugu gortlmektedir.
Empati boyutu i¢in ikinci en diisiik kalite bosluk
degerine sahip ifade -0.67 ile E; koduna ait

“Hastalarin sahsi ve hastaliklariyla ilgili bilgilerin
paylasilmamasi icin gosterilen 6zen” ifadesidir.
Katihmcilar bu ifade ile sahsi bilgilerin ve
kayitlarin = paylasilmamasina karst  6zenin
beklentiyi karsilamadigini ancak beklenti ve algi
arasinda biiyiik fark olmadigini géstermektedir.
(Tablo 10)

SONUC VE ONERILER

Glinlimiizde hizmet kavraminin anlami gerek
isletmeler gerekse hizmeti alanlar tarafindan
oldukca onemli hale gelmistir. Bu sebeple
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isletmeler miisterilerine karsi nasil bir hizmet
verdiklerine dikkat ederken miisteriler de bu
hizmeti nasil aldiklarini degerlendirmektedir.
Isletmeler miisterilerine Kkaliteli bir hizmet
sunmay1 hedeflerken miisteriler ise kendilerine
kaliteli bir hizmet sunulmasini beklemektedirler.
Bilhassa saglik isletmelerinin diger isletmelere
nazaran daha hassas ve dikkatli olmasi
beklenmektedir.

Bu arastirmada Alanya ilgesinde bulunan ve
kamuya ait olan Alanya Alaaddin Keykubat
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi’nin
hizmet kalitesi bulanik Servqual Modeli ile
Olciilerek degerlendirilmistir. Bu degerlendirme
yapilirken Servqual Modeli bulanik mantik
yaklasimi ile biitiinlestirilestirilmistir. Bunun en
onemli nedeni insanlarin beklenti ve algl
sekillerinin 6znel olmasi1 diger bir ifadeyle
beklenti ve alginin kisiden kisiye farklilik
gostermesi olarak soylenebilir.

Bu calismada, Alanya Alaaddin Keykubat
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi’nin
hizmet kalitesi degerlendirilmis olup
katilmcilarin  beyan ettikleri ifadelere gore
yorumlanmistir. Degerlendirilen bu sonuglarin
Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesi’'nin tiim yoéneticilerine ve
hizmeti alan hastalarina katki saglayacagi
diistiniilmektedir. Arastirmada kullanilan veriler
cevrimici anket teknigi ile toplanmistir. Toplanan
bu verilerden hatasiz ve eksiksiz dolduran 248
katilmcinin anketi degerlendirmeye alinmistir.
Verilerin  analizi sonucunda katilimcilarin
demografik  o6zelliklerine iliskin  sonuglar
incelendiginde arastirmaya katilan 248 kisinin
%155,65’'inin erkek, %44,35’inin kadin oldugu;
%10,08’'inin 18-24 yas aralifinda, %32,66’sinin
25-34 yas arahiginda, %35,48'inin 35-49 yas
araliginda, %18,55’'inin 50-64 yas araliginda,
%3,23'Unlin 65 yas ve lzerinde oldugu;
%66,94’liniin evli ve %33,06’siin bekar oldugu;
%4,84’tintin  ilkokul mezunu, %8,46’sinin
ortaokul mezunu, %27,42’sinin lise mezunu,
9%14,52’sinin on lisans mezunu %35,89 unun
lisans mezunu ve %8,87’sinin lisansiistii mezunu
oldugu; %30,24’lintin 0-2500 TL gelir aralifinda,
%18,95’'inin  2501-3500 TL gelir aralifinda,
%14,51'inin  3501-4500 TL gelir aralifinda,
%18,15’'inin 4501-6000 TL gelir aralifinda,
%18,15'inin 6001 TL ve izeri geliri oldugu
gorilmistiir.

Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesi'ne ait bulanik Servqual
Olgciim sonuglar incelendiginde ise, en yiliksek
bosluk degerinin diger bir ifadeyle beklentiler ile
algilar arasindaki en biiyiik farkin heveslilik
boyutunda oldugu bunu sirasiyla giivence boyutu,
guvenilirlik boyutu, empati boyutu ve fiziksel
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ozellikler boyutlarinin takip ettigi goriilmiistr.
Heveslilik boyutundaki ifadeler incelendiginde;

katilmcilar  tarafindan en  biyiik  kalite
boslugunun hasta veya yakininin goriis ve
sikayetlerinin O6nemsenmesi ve c¢alisanlarin

hastalara yardimsever ve icten davranmasi
ifadelerinde oldugu anlasilmistir. Katilimcilar
goriis ve sikayetlerinin 6nemsenmesi ve
personelin yardimsever ve samimi davranmasi
hususunda yiiksek hizmet beklentisi icinde
bulunmuslardir. En diisiik kalite boslugunun
diger bir ifadeyle beklentiye en yakin hizmet
kalitesi boyutunun fiziksel o6zellikler boyutu
oldugu gorilmektedir. Bu boyut altinda
katilmcilarin beklentilerine en yakin ifadeler;
hastane binasinin goriintii acisindan diizgiin,
hijyenik olmasi ve hastane personelinin temiz ve
diizgiin gérinimli olmasidir. Hastanenin yakin
bir tarihte hizmete ac¢ilmasi hastane binasinin
gorilintl acgisindan diizgiin ve hijyenik olma ifadesi
ile ilgili sonuclarin olusmasinda en 6nemli faktor
olarak diistiniilmektedir.

Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesi’'ne ait hizmet kalitesi genel
olarak degerlendirildiginde hig¢bir ifadenin
katilimc1 beklentisini tam olarak karsilamadigi ve
alinan hizmet kalitesi ile beklenen hizmet kalitesi
arasindaki farklardan dolay1 kalite bosluk
degerlerinin olustugu goriilmektedir. S6z konusu
hastanenin kisith olanaklarla cesitli branslarda
araliksiz hizmet verme gayreti, olusan bu kalite
bosluklarinin en 6nemli sebebi olabilir.
Literatiirde saglik sektoriinde bulanik Servqual
Modeli ile hizmet kalitesi 6l¢iimii yapan ¢ok az
saylda calismaya rastlanmistir. Bununla birlikte
bulanik Servqual Modelinin bir¢ok farkli sektérde
hizmet kalitesinin  6l¢ciimiinde  kullanildig:
gorilmistiir. Chou vd. (2011) uluslararasi bir
havayolunun hizmet kalitesini, Li ve Zhou (2012)
Cin'de  perakendecilerin  sundugu  hizmet
kalitesini, Firuzan vd. (2012) toplu tasima
hizmetlerinin hizmet Kkalitesini, Charles vd.
(2013) Malezya'daki bankalarin hizmet kalitesini,
Stefano vd. (2015) Brezilya otel endistrisindeki
hizmet Kkalitesini bulanik Servqual Modeli ile
degerlendirmislerdir. ~ Saglik  isletmelerinin
hizmet kalitesi ile ilgili yapilan 6nceki ¢alismalar
incelendiginde bu calismadaki gibi hasta
beklentilerinin tam olarak karsilanmadigi
goriilmektedir. Savas ve Kesmez (2014) aile saghk
merkezlerinin hizmet kalitesini Servqual dlgegi ile
degerlendirerek en yiiksek kalite bosluk
degerlerini sirasiyla fiziksel 6zellikler, empati,
heveslilik, giiven ve giivenilirlik boyutlar1 olarak
saptamislardir. Behdioglu vd. (2017) hastane
hizmet kalitesini bu ¢alismada oldugu gibi bulanik
Servqual Modeli ile degerlendirmis olup bu
calismadan farkl olarak en yiiksek hizmet kalite
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boslugunun fiziksel  o6zellikler = boyutunda
oldugunu, bunu sirasiyla heveslilik, giivenilirlik,
glivence ve empati boyutlarinin izledigini tespit
etmislerdir. Bu calismada ise fiziksel 6zellikler
boyutunun ¢ok daha diisiik bosluk degerine sahip
oldugu bir diger ifade ile memnuniyetin en fazla
oldugu ve bu nedenle Alanya Alaaddin Keykubat
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi’nin
diger kuruluslara nazaran bu konuda daha fazla
beklentiyi karsilayarak o6n plana ¢kt
goriilmektedir. Bu ¢alisma sonucunda elde edilen
bulgularin giinlimiizde 6nemi daha da artirmis
olan saglik sektoriinde hizmet kalitesi ile ilgili
uygulamalara dikkat cekmesi ve ileride yapilacak
olan calismalara 151k tutmasi beklenmektedir.

Bulanik Servqual Modeli ile ilgili Turkiye’'de cok
az sayida ¢alisma yapilmis olup bundan sonraki
sirecte  bu  tir c¢alismalarin  artacagi
diistiniilmektedir. Bu modelin  kullanildig:
calismalarda farkli bulaniklastirma yontemleri
kullanilabilmekle birlikte bu arastirmada iicgen

tip Uyelik fonksiyonunun kullanimi tercih
edilmistir.  fleride  yapilacak  ¢aligmalarda
uygulayicilar, fark yaratmak ve modeli

gelistirmek adina gaussian {yelik fonksiyonu
veya yamuk lyelik fonksiyonundan da
faydalanabilir. Bu sayede literatiire farkl bakis
acillar1  kazandirillarak hizmet kalitesine ait
bosluklar azaltilabilir ya da giderilebilir. Yapilan
bu calismanin sonug¢larina dayanarak Alanya
Alaaddin Keykubat Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastane yoneticilerinin bes kalite
boyutuna ait bosluklarin iyilestirilmesi igin
gerekli girisimlerde bulunmasi tavsiye
edilmektedir. Boylelikle kalite bosluk degerleri
giderilerek hasta beklentilerini karsilama
konusunda daha iyi bir konuma gelebilecekleri
diistintilmektedir.
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