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Oz

Saglik yonetimi, nitelikli insan giiciiniin yetistirilmesi, halk saghigimn gelistirilmesi, saglik hizmetleri-
nin kaliteli ve verimli olmast icin giin gectikce onem kazanmaktadir. Saglk yonetiminin en 6nemli un-
surlarmdan biri, hasta memnuniyetidir. Hasta memnuniyeti, hastalarin; hekiminden, saglik ¢alisanla-
rimdan ve uygulanan tedaviden memnun kalmasidir. Hasta memnuniyeti kavram: 1960’larda ortaya
ctkmg, 1980°1i yillarda ilgi odag: haline gelmistir. Hasta memnuniyetini etkileyen faktdrlerden bazilar;
hastalara tedavi siirecleriyle ilgili gerekli bilgilerin verilmesi, saglik hizmeti veren ¢alisanlarin davranis
ve tutumlari, zamanlama ve fiyattir. Son yillarda saghk yonetimi ve saglik hizmetleri ile ilgili degerlen-
dirmelerde, hasta memnuniyeti, mevcut kaynaklarin dogru kullanim ve karar asamasinda gerekli kanit
olarak goriilmektedir. Bu ¢alismada, saglik yonetimi, hasta memnuniyeti ele alinmigtir ve Kirklareli
ilinde bulunan bir devlet hastanesinde anket ¢calismast yapilmigtir. Bu calismanin amaci, saglik yoneti-
mine ve hizmetlerine iliskin memnuniyet degerlendirmeleri kapsaminda, Kirklareli ilinde bulunan has-
tanelerden birinde anket calismas: yapilmistir. Arastirma bulgulary; saglik kurumunda memnuniyet
temelinde 100 hemsire ile yiiz yiize anket yontemi uygulanarak gerceklestirilmis ve degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler:  Saglik Yonetimi, Saglik Sistemi, Hasta Memnuniyeti
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Abstract

Health care management has been gaining significance gradually day by day in respect to training qual-
ified workforce, improving public health care services so that such services are performed by highly qual-
ified staff efficiently and effectively by all means. One of the most significant factors of health care man-
agement is satisfaction of patients. Patient satisfaction means patients are satisfied with the services of
doctors, healthcare professionals and the procedures of heath care practices. The concept of patient sat-
isfaction first emerged in 1960s and became a trending topic in 1980s. Some factors with an impact on
patient satisfaction includes providing the patients with sufficient information and required documen-
tation on treatment processes, behaviors and attitudes of health professionals as well as timing and pric-
ing. For recent analysis on medical management and medical services, patient satisfaction is considered
as a necessary evidence for the right use of resources and for making the right decisions. A questionnaire
study was conducted in a public hospital located in Kirklareli Province and health care management as
well as patient satisfaction was dealt within the framework of this research. The aim of this study is to
examine and reveal patient satisfaction rates within the content of evaluation of those people’s satisfac-
tion in regard to health care services management as well as the services performed in one the public
hospitals located in Kirklareli Province by conducting a questionnaire research study at site. Research
findings were compiled on the basis of retail questionnaire method by having interviews with 100 nurses
at site and those obtained findings have been assessed accordingly.

Keywords: Health Care Management, Health Care System, Satisfaction of Patient
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Giris

1980’lerden itibaren ekonomik krizlerle savasan gelismekte olan tilkelerin
biitcelerinde biiytiik pay1 olan saglik biitcesi, yasanan krizlerden olumsuz et-
kilendi (Caglayaner, 2008, s.55). Saglik sektorti, son elli yilda, biiyiime trendi
icinde, gelisme potansiyeli olan bir sektordiir. Saghigin her alaninda kullan-
lan kaynaklar, toplumsal refah icin kullanilan kaynaklarn ¢nemli kismin
olusturmaktadir (Mutlu ve Isik, 2012, s.1). Grup ¢alismalar: veya bireysel ¢a-
lismalarm, ortak amaci gergeklestirmek icin yaptiklar: faaliyetlere yonetim
denir (Tengilimoglu vd., 2012, 5.33). Isletme y6netiminin yaganan gelisme-
lerle beraber, sosyal sistem iginde Snemi artti (Can ve Ibicioglu, 2008, 5.254).
Genel yonetimden saglk yonetimine gegcildiginde, saglik yonetimi; tibbi ba-
kim ve saglik hizmetlerinin, kisilere, toplumlara sunulmasi icin, kaynaklarm
planlanmasi, 6rgiitlenmesi, yonlendirilmesi, kontrolu olarak tanimlanmakta-
dir (Cimen, 2010, s.136). Memnuniyet, yasam sekli, kisilerin deneyimleri ve
beklentileri, bireysel ve toplumsal degerleri iceren pek ¢ok faktor ile baglantil
bir kavramdir. Saglhik hizmetlerinin sonuglarmin algilanmas: ve beklentilerin
karsilanmasi ile iligkili olan hasta memnuniyeti, farkh kisilerce, farkli zaman-
larda farkl sekilde tanimlanabilmektedir (Zaim ve Tarim, 2010, s.9). Hasta
memnuniyeti; hasta, hekim ve saglik yonetimi ve hizmetlerinden olugsmakta-
dir. Hasta memnuniyetinin dl¢timii: hasta ve yakmlarmin beklentileri, geri
bildirimlerinin degerlendirilmesi, degerlendirilen sonuglar1 kapsamaktadir
(Ding vd., 2009, 5.93). Hasta memnuniyetinin artirilmasi i¢in, hasta tatminini
etkileyen Olgiitler olarak hijyen, ilgi, teknolojik alt yap1 gibi hizmetin fiziksel
ozelliklerinin yani sira, gereksinim duyuldugunda ulasilabilen, uygun fiyatta
ve uygun kalitede olma kriterleri de goz 6niinde bulundurulmahdir. Hasta-
larm, saghk hizmetleriyle ilgili beklentilerini etkileyen dort unsur asagidadir:

¢ Hastanin tibbi gereksinimleri,

¢ Diger saglik kurumlarindan elde edilen deneyimler,

* Sosyo-kiiltiirel ve psikolojik durumlari,

* Hastalarin kalite tanimi

Saglhk kuruluglarmm hasta memnuniyetini artirmak icin, saghk hizmet
kalitesinin iki temel degiskenini 6n plana ¢ikarmalar1 gerekmektedir.

a. Modern tibbi-tedavi hizmetlerinin gerektirdigi optimal saghk hizmeti-
nin verilmesi,

b. Hasta hak, istek ve beklentilerinin karsilanmasi (Ttiikel vd., 2004:206).
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Bu ¢alisma, saglik yonetimi, hasta memnuniyeti ve Kirklareli ilinde bulu-
nan bir devlet hastanesinde yapilan anket calismasindan olugsmaktadir.

Saglik Yonetimi

Toplum ve birey saghgimnmn iyilestirilmesi, korunmasi igin saghk alaninda ya-
pilan organizasyon ve faaliyetlere saglik yonetimi denir. Etkili saghk yone-
timi, ytiksek performansh bir saglik hizmeti sunum sistemi ve stratejik yone-
timin olusturulmasi ile gerceklesir (Linnander vd., 2017, s.555). Saglik yone-
timinde, yoneticilerin yeterli ve profesyonel hizmet verebilmeleri icin gerekli
donanima ve tecriibeye sahip olmalar1 gerekmektedir (Stewart ve Wolvaardt,
2019, 5.6). Saglik ydnetiminde, {ilkelerde, farkhliklar goriilmektedir. Ornegin;
Amerika’da baslangicta saghk kurumlari, kurum sahipleri olan hekimler ta-
rafindan yonetilirken, daha sonra saglik yoneticilerine bu isin birakildig: fa-
kat son yillarda hekimlerin yeniden saglik yénetiminde rol almaya bagsladig:
goriilmektedir (Hayran, 2012, s.88). Saglik alaninda da, yonetim, saglhk islet-
melerinin temelidir. Etkin yonetimin 6nemi, saghk hizmetlerinin sunumu-
nun profesyonel olmasi, kaliteli olmasi, saglik calisanlarinin verimli ¢alis-
masl, tim hizmet siirecinin etkin sekilde ilerlemesi, saglik yonetiminde
6nemi artirmaktadir. Toplumda ihtiyaci olan insanlara, saghik hizmetlerinin
ulagtirilmasi igin, saglhk alaninda yonetim ekibinin gorevlerini yerine getir-
mesi gerekmektedir. Diinyada ve Tiirkiye’de niifusun stirekli artisi, saglik
hizmetlerine ulagsma, faydalanma olanaklarmmn artmasiyla birlikte saghk y6-
netimi biiyiik nem kazanmaktadir. Saglik yonetimine verilen 6nemin art-
masl, saglik hizmet kalitesini artmasin saglamaktadir. Saglik calisanlarmin
desteklenmesi ve denetlenmesinde yonetim rol almaktadir. Saghk calisanla-
rinin ¢alisma performanslarmin degerlendirilmesi sonucunda, performansla-
rinda artis olmasi igin stratejiler belirlenebilir. Bu stratejiler, etkin performans
degerlendirme sistemi aracilig ile olur. Bu asamalarin gerceklesmesinde y6-
netimin etkinligi Snemlidir (Uriin, 2019, 5.46). Saglik yonetiminde 6nemli un-
surlar, kalite, verilen hizmetlerde siirdtirtilebilirlik, bilgilendirme, hastane ge-
lisimi, tibbi maliyetlerin kontroliidiir ( Luo ve Gao, 2017, s.1). Saghk bakimi
ile ilgili organizasyon asamalari, yonetim metotlara uyumlu olmak zorun-
dadir (Ginter vd., 2018, s.10). Saglik yonetimi, modern toplumlarda, onemli
bir disiplindir. Bu disiplin, klinik hizmet ve servis hizmet sunumlarmin kali-
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teli olmasi, sunulan saglik hizmetlerine hizli erisimin saglanmasj, ileri tekno-
lojik cihazlarin hastaliklarmn tespitinde kullanilmasi, 6nemli stiregleri igeren
yonetim anlayisini zorunlu hale getirmektedir. Saglikta profesyonel yonetim
anlayisi, saghk yoneticilerinin niteliklerinin énemini etkilemektedir (Akdas
vd., 2008, s.1). Ayrica, saghk sisteminde ve yonetiminde en 6nemli bilesen
karar destek entegrasyonudur. Elektronik saglik kayitlarmdaki iyilestirmele-
rin yonetime katkilar ¢oktur ( Stacy ve Adam, 2019, s.2). Saglikla ilgili prob-
lemlerin ¢oziimii icin, diinyada ve Tiirkiye’deki saghk gevrelerinde, saghk
yonetiminin iglevleri 5nemlidir. Saglik personeli ve tibbi teknolojik gereclerin
yetersizligi, saghk gostergelerindeki olumsuzluklarin temelinde, kotii saglik
yonetiminin rol aldig1 bilinmektedir. Giiniimiizde bu nedenlerle; saglik si-
gortasiyla birlikte saghiga talepteki artis, saghk sektoriindeki yeniliklerin
meydana gelmesi, saglik harcamalarmin artmasmin nedenidir. Saghk sekto-
riinde kaynaklarm etkin kullanimi ve buytikligii, saghk hizmetlerinin per-
formansmin artmasi1 amacmin olusumuna sebep olmaktadir. Saglk hizmet-
lerinin hizli sunulmasi ve ulagilabilir olmasi gerekmektedir. Saglikta yonetim
unsuruy, tiim bunlarm meydana gelmesi igin, 6nemli hale gelmistir. Saghk y6-
netimi isi, gelismis toplumlarda, yonetim alanlari, arasmnda en zor olanlardan
biri olarak kabul gormekle birlikte, saglik kurumlarmnm yonetim kadrosunda
profesyonel yoneticilerin olmasi gereklidir. Ayrica; saglik yonetiminde karar
verme, yonetici statiisiindeki hekim veya saglk ¢alisanlari tarafindan payla-
silmasiyla, alman kararlarin sadece yonetici statiisiinde olanlar tarafindan
alinmasi dogru degildir. Saglik yonetiminde kararlar alimirken tiim ¢ahisanla-
rin karar asamasma katiimimin saglanmasi, uygulanabilirligi arttiracaktir
(Yorulmaz, 2015, 5.16-17). Saglik hizmetlerinde rekabetin hizla artmasi, global
diinyada, saglik yonetiminin 6nemini arttirmistir. Ekonomik biiyiimenin
onemli unsurlarindan biri olan, saghk alaninda yasanan gelismeler, saglk
kuruluslarini ve dolayisiyla saglik yonetimini kaliteli, ulagilabilir, hizmet sun-
maya yonlendirmektedir (Kara, 2018, 5.53).

Saglik personelinin hastalarla olan iletisimi ve davraniglar1 alinan saglik
hizmetinin memnuniyetini etkilemektedir. Tarih boyunca, hekim-hasta ilis-
kisi farkh sekillerdeydi. Gegmiste hasta-hekim arasmdaki iligski, hekimin tek
basma yonlendirdigi bir iliskiydi fakat zamanla, yol gosterici iliskiye dontis-
mistiir. Hekim ve hasta arasindaki iliskide en temel faktor teghis ve tedavi
stirecinin etkililigidir. Tiski siirecinde hastanin istekleri, sikayetleri, hastalikla
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ilgili korkulari belirlenir. Hekim-hasta arasmdaki iliskide, memnuniyet, veri-
len saglik hizmetinin basaris1 igin gereklidir. Teshis ve tedavinin basarili se-
kilde yapilmasi i¢in hekim-hasta arasinda seffaflik, karsilikli giiven esas1 ol-
mas1 gerekmektedir. Bu siirecte hastanin hekimlere teshis ve tedavide tam
olarak giivenmesi gereklidir (Gezergiin vd., 2006, s.130). Saglik kuruluslari-
nin en onemli amaci, hasta memnuniyetidir. Hasta memnuniyeti, bir kalite
oOlgtisii degil, saglik hizmeti sunumunun amacidir (Zavare, 2010, s.118). Hasta
memnuniyeti, saglik hizmetlerinin siirdiirebilirliginde énemli bir faktordiir
(Faezipoura ve Ferreira, 2019, s.149).

Hasta memnuniyeti; saglik hizmeti almaya karar vermesinden itibaren,
baslayan tiim stiregleri iceren beklenti ve faydalarin karsilastirilmasiyla elde
edilen sonugctur. Bagka bir tanima gore; hasta memnuniyeti, hastalarm istek
ve beklentilerinin karsilanma orardir. Hasta memnuniyetini etkileyen fak-
torler; hastalara gerekli bilgilerin verilmesi, cevresel-fiziksel kosullar, saglik
hizmeti veren ¢alisanlarin davranis ve tutumlari, zamanlama ve fiyattir (Kilig
ve Topuz, 2015, s.82). Hasta memnuniyeti, saglik hizmetlerinin kalitesinin
onemli bir ol¢iistidiir. Hasta memnuniyeti ve memnuniyetsizligi 6nemli so-
nuglar dogurmaktadir (Xesfingi ve Vozikis, 2016, s.1-2). Saglik hizmetlerinde,
miisteri memnuniyetinin karsihgi hasta memnuniyetidir. Saghkta kalitenin
en 6nemli gostergelerinden biri hasta memnuniyetidir. Son yillarda saghk y6-
netimi ve saglik hizmetleri ile ilgili degerlendirmelerde, hasta memnuniyeti,
mevcut kaynaklarm dogru kullanimi ve karar asamasinda gerekli kanit ola-
rak ifade edilmektedir (Akcakanat ve Carikgi, 2019, s.60). Hasta memnuniyeti
kavrami 1960'larda ortaya ¢ikmustir. 1980°1i yillarda ilgi odag: haline gelen
hasta memnuniyeti ile ilgili calismalarda son yillarda artis vardir. 1970'lerde
saglik alanina tiiketici davranislarinin yansimastiyla, rekabetin artmasi ve ka-
liteli saghk hizmet beklentisinin yayginlasmasiyla 6nemli hale gelmistir.
Hasta memnuniyeti kavrami, hizmetin performansini, faydasini, maliyetini
ve sunumunu igerir. Saglik personeli ve hekimle iletisimin 6nemi, uygun te-
davinin uygulanmasi, saglik hizmetinden memnuniyeti saglayan onemli et-
kenlerdir. Memnuniyet saglik hizmetlerinin tiim basamaklarmda en énemli
unsurlardan biridir (Ding vd., 2009, s.94). Hasta memnuniyet arastirmala-
rinda amag, hastalarmn aldiklar1 hizmetin kalitesini degerlendirmesi, hastala-
rin memnuniyetlerini etkileyen unsurlarin belirlenmesi, kurumu tercih ne-
denleri ve aldiklar1 hizmetten beklentileri, hizmet sunum stirecinde yasanan
olumsuzluklar ve hizmet sunum seklinin hastalarin beklentileri karsilayacak
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sekilde tasarlanmasi seklinde degerlendirilmesi gerekmektedir (Yilmaz,

2001:72-73). Hasta memnuniyeti modelinde asagidaki maddeler bulunmak-

tadir: (Hawthorne vd., 2014, s.528)

e Saglik hizmetlerine uygun erisim, tedavinin gerceklestigi ortam ve bakim
koordinasyon diizeyi

e Hastalarin saghk bilgilerinin saglanmasi

e Hasta ve saglik personeli arasindaki iliski

e Uygun tedavinin yapihp dogru ilag¢ tedavisinin uygulanmasi
(Hawthorne vd., 2014, s.528).

Hasta memnuniyeti saglik kurumlarinda hizmet kalitesini degerlendir-
mede kullanilan temel bir 6lgiit olup hastalarmn sosyo-demografik 6zellikleri
ve tedavi stirecine iliskin faktorlerden etkilenmektedir (Tashyan ve Akyiiz,
2010:62). Hasta memnuniyeti ¢alismalarmin ¢ogu, zaman i¢indeki deneyim-
lerinden ziyade hastalarm tek seferlik karsilasmalardaki deneyimlerine da-
yanmaktadir (Thiedke, 2007, 5.33).

Yontem

Anket formunun hazirlanmasinda; literatiir tarama sonucu elde edilen dokii-
manlardan, Anadolu Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, Calisma Ekono-
misi ve Endiistri Iligkileri Anabilim Dali Doktora 6grencisi Emre KOL'UN
“Ttirkiye’de Saglik Hizmetlerinde Yasanan Doniisiim: Eskisehir’de Alt Gelir
Gruplari Uzerine Bir Inceleme” tezinde kullandig1 anket formundan yararla-
nilmustir. Gerekli degisiklikler yapilarak son sekli verilmis ve yiiz yiize anket
yontemiyle 6 soru sorularak 100 hemsireye uygulanmistir. 19 Subat ve 29 Su-
bat 2019 tarihleri arasinda Kirklareli 1l Saghk Miidiirliigii'nden resmi izin ali-
narak, Kirklareli ilinde bulunan devlet hastanelerden birinde yapilmistir.

SPPS 25 (IBM Corp. Released 2017. IBM SPSS Statistics for Windows, Ver-
sion 25.0. Armonk, NY: IBM Corp.) istatistik programui ile veriler degerlendi-
rildi. Degiskenlerde, frekans degerleri ve yiizde degerleri kullanilmustir. Ka-
tegorik veriler, Ki Kare testi ve Fisher’s Exact Test ile analiz edilmistir. “Monte
Carlo Simulasyon Yontemi” ile degerlendirme yapilmasmimn amaci, beklenen
frekanslarin % 20’den kiigiik olmasidir. Testlerin anlamliik diizeyi igin
p<0,05 ve p<0,01 degeri kabul edilmistir.
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Bulgular

Tablo 1. Calismaya Katilan Hemgirelerin Tamitict Istatistikler

n

%

18-25 30 30,0
26-39 29 29,0
Yas
40-59 25 25,0
60+ 16 16,0
L. Kadin 53 53,0
Cinsiyet Erkek 7 470
flkokul 15 15,0
Ortaokul 17 17,0
Ogrenim Durumu Lise Mezunu 24 24,0
Yiiksekokul/Fakiilte 40 40,0
Yiiksek Lisans/Doktora 4 4,0
Hastanedeki Yonetimden Ve Saglik Sisteminin Igleyi- Evet 55 55,0
sinden Memnun musunuz? Hayir 45 45,0
Hastanelerin Hepsine Ucretsiz Gidebilme imkaniniz Koi:;ﬁ;:;:i:n iz 4212,3
Olsayd1 Hangi Hastaneyi Tercih Ederdiniz? . - -
Universite Hastaneleri 29 29,0
Devlet hastanesi 49 49,0
. . L. Saglik Ocag1 23 23,0
En Sik Hangi Saglik Kurumuna Gitmektesiniz? Oel hastaneler o 20
Universite hastaneleri 6 6,0
Devlet Hastanelerine Randevu Alinarak Gidilmesi ile Evet 78 78,0
Saglik Hizmetlerine Daha Kolay Ulasilmaktadir? Hayir 22 220
Devlet Hastanelerine Randevu Alinarak Gidilmesi ile Evet 66 66,0
Saglik Hizmetlerinin Kalitesi Arttirilmistir? Hayir 34 34,0
Devlet Hastanelerine Randevu Alinarak Gidildigi icin _Evet 45 450
Doktorlar Saglik Sorunlarima Daha Fazla Zaman Ayir- Hayir 55 55,0
maktadir? Toplam 100 100,0

Ankete katilanlarin % 5311 kadin, % 47’si erkektir. % 15’1 ilkokul, %17’si
ortaokul, %2411 lise, % 401 fakiilte, % 4’11 yiiksek lisans/doktora mezunudur.
Ankette hastanedeki yonetimden ve saglik sisteminin isleyisinden memnun
musunuz? sorusuna % 55 evet, %45 hayir demistir. Hastanelerin hepsine tic-
retsiz gidebilme imkanmiz olsaydi hangi hastaneyi tercih ederdiniz? soru-
suna %231t kamu hastanesi, % 48’i 6zel hastane, %29"u 6zel hastane olarak

cevaplamistir.

En sik hangi saglik kurumuna gitmektesiniz? Sorusuna % 49'u devlet has-
tanesi, % 23'1i saglik ocag1, % 22’si 6zel hastane, % 6’s1 tiniversite hastanesini
tercih etmistir. Devlet hastanelerine randevu alinarak gidilmesi ile saglik hiz-
metlerine daha kolay ulagilmaktadir? Sorusuna %78'i evet, % 22’si hayir de-
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mistir. Devlet hastanelerine randevu almarak gidilmesi ile saghk hizmetleri-
nin kalitesi arttirilmistir? Sorusuna % 66’s1 evet, % 64’ hayir demistir. Devlet
hastanelerine randevu alinarak gidildigi icin doktorlar saglik sorunlarma
daha fazla zaman ayirmaktadir, sorusuna % 45’i evet, % 55 hayir demistir.

Tablo 2. Calismaya Katilan Hemsirelerin Yas Degiskeni ile Hastane Degerlendirme Kri-
terleri Arasindaki Iliskiler

Yag Toplam  x? p
18-25 26-39 40-59 60+
Hastanedeki Yone- Evet n 16 12 15 12 55
timden Ve Saghk %  291% 218%  27,3% 21,8%  100,0%
Sisteminin i@leyi§in- n 14 17 10 4 45 5,046 0,179
izrz‘,Mem“u“ muste - Hayi % 31% 378% 222% 8%  1000%
Hastanelerin Hep- Kamu n 5 0 9 9 23
sine Ucretsiz Gide- hastaneleri % 217% 0,0% 39,1% 391%  100,0%
bilme Imkér.umz Ol- Ozel n 17 21 8 2 48 26507 0,001
saydi Hangi Hasta- Hastaneler % 354% 438% 167% 4,2% 100,0%
neyi Tercih Ederdi- Universitt n 8 8 8 5 29
niz? Hastaneleri % 27,6% 276% 27,6% 172%  100,0%
Devlet n 19 7 13 10 49
hastanesi % 388% 143% 265% 204%  100,0%
. Saglik n 2 7 8 6 23
i‘;rsll‘;i*;“g(‘;:ngiﬁ‘ Ocay % 87% 304% A% 261% 1000% oo oo
tesiniz? Ozel n 7 12 3 0 22
hastaneler % 318% 545% 13,6% 0,0% 100,0%
Universite n 2 3 1 0 6
hastaneleri % 333% 500% 16,7% 0,0% 100,0%
Devlet Hastanelerine Evet n 25 19 22 12 78
Randevu  Almnarak % 321%  244%  282% 154%  100,0%
G%dilmesi.ile Saglik n 5 10 3 4 2 4671 0,185
Hizmetlerine Daha
Kolay Ulagilmakta- D™ % 227% 455%  136% 182%  100,0%
dir?
Devlet Hastanelerine Evet n 22 13 19 12 66
Randevu .Ahnarak % 333% 197%  288% 182%  100,0%
Gidilmesi Ile Saglik n 8 16 6 4 34 8,024 0,04*
Hizmetlerinin Kali- - Hayr % 235% 471% 176%  118%  100,0%
tesi Arttinlmigtir? 4 ’ ! . .
Devlet Hastanelerine Evet n 16 7 14 8 45
Randevu  Alinarak % 356% 156% 31,1% 17,8%  100,0%
Gidildigi Igin Dok- n 14 22 11 8 55
torlar Saghk Sorun- 7,325 0,065
lzmm Daha Fazla  Hayr % 255% 400% 200%  145%  1000%
aman
Ayirmaktadir?
Toplam n 30 29 25 16 100
% 300% 290% 250% 16,0%  100,0%
*p<0,05, *p<0,01
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Yas degiskeni ile hastane degerlendirme kriterleri arasindaki iliskilere ba-
kildiginda “hastanedeki yonetimden ve saglk sisteminin isleyisinden mem-
nun musunuz?’ sorusuna %29,1 oraniyla en gok evet cevabi veren kisiler 18-
25 yas araligidir. En ¢ok hayir cevabi verenler %37,8 oraniyla 26-39 yas arali-
gidur.

‘Hastanelerin hepsine {icretsiz gidebilme imkaniniz olsayd: hangi hasta-
neyi tercih ederdiniz?’ sorusuna 40-59 ve 60+ yas aralig: iki grup %39,1 ora-
niyla kamu hastaneleri cevabmi vermistir.

Ozel hastaneleri %43,8 oraniyla en ¢ok tercih eden yas araligi 26-39’dur.
18-25, 26-39, 40-59 yas araliginin {iniversite hastanelerini %27,6 oraniyla tercih
etmistirler.

“En sik hangi saglik kurumuna gitmektesiniz?’ sorusuna devlet hastane-
sini en ¢ok tercih edenlerin yas aralig1 18-25 araligidir. Saglik ocagin en ¢ok
tercih edenler %34,8 ile 40-59 yas aralig1, 6zel hastaneleri %54,5 en ¢ok tercih
eden 26-39 yas aralig, tiniversite hastanelerini %50 ile en ¢ok tercih eden 26-
39 yas araligidir.

Devlet hastanelerine randevu alinarak gidilmesi ile saglik hizmetlerine
daha kolay ulasilmaktadir? sorusuna %78’i evet, % 22 hayir demistir.

Devlet hastanelerine randevu almarak gidilmesi ile saglk hizmetlerinin
kalitesi arttirilmigtir? sorusuna %66’s1 evet, %341 hayir demistir.

‘Devlet hastanelerine randevu alinarak gidildigi i¢in doktorlar saglik so-
runlarima daha fazla zaman ayirmaktadir.” Sorusuna %45 evet, %55'i hayir
demistir.

Tablo 3. Calismaya Katilan Hemsirelerin Cinsiyet Degiskeni ile Hastane Degerlendirme
Kriterleri Arasindaki Iliskiler

Cinsiyet
Kadin Erkek
n 35 20 55
% 63,6% 36,4% 100,0%

Toplam X p

Hastanedeki Yoénetimden Ve Evet

Saglik Sisteminin Isleyisinden 5,551 0,018
Mflmm.m musunuz? TR Hayir n 18 27 45
% 40,0% 60,0% 100,0%
Kamu n 11 12 23
Hastanelerin Hepsine Ucretsiz hastaneleri % 47,8% 52,2% 100,0%
Gidebilme imkinmiz Olsaydi Ozel n 25 23 48 061 0727
Hangi Hastaneyi Tercih Ederdi- Hastaneler % 521% 479% 100,0% ’ ’
niz? Universite n 17 12 29
Hastaneleri % 58,6% 41,4% 100,0%
L Devlet n 27 22 49
En Sik Hangi Saghk Kurumuna oo osi %  551%  449%  100,0% 3668 0,305
Gitmektesiniz? "
Saglhik n 15 8 23
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Ocag1 % 652% 34,8% 100,0%

Ozel n 9 13 22

hastaneler % 40,9% 59,1% 100,0%

Universite n 2 4 6

hastaneleri % 33,3% 66,7% 100,0%
Devlet Hastanelerine' Randevu Evet n 41 37 78
Almarak Gidilmesi Ile Saghk % 52,6% 474% 100,0% 0027 0869
Hizmetlerine Daha Kolay Ulagil- Havr n 12 10 22 . ’
maktadir? Y %  545%  455%  100,0%
Devlet Hastanelerine’ Randevu Evet n 35 31 66
Almarak Gidilmesi Ile Saghk % 53,0% 47,0% 100,0% 0001 0993
Hizmetlerinin Kalitesi Arttinl- Hayr n 18 16 34 ’ /
mstur? % 52,9% 47,1% 100,0%
Devlet Hastanelerix}e Randevu Evet n 18 27 45
Alnarak Gidildigi I¢in Doktor- % 40,0% 60,0% 100,0% 5551 0.018*
lar Saghk Sorunlarima Daha H n 35 20 55 ’ ’
Fazla Zaman Ayirmaktadir? e %  636%  36A%  100,0%
Toplam n 53 47 100

% 53,0% 47,0% 100,0%
*p<0,05

Cinsiyet degiskeni ile hastane degerlendirme kriterleri arasmdaki iliskiler
incelendiginde Hastanedeki yonetimden ve saglik sisteminin isleyisinden
memnun musunuz? sorusuna kadinlarm %63,6 evet, %401 hayir demistir.
Erkeklerin %36,4 evet, %601 hayir demistir.

Hastanelerin hepsine {icretsiz gidebilme imkanmiz olsayd: hangi hasta-
neyi tercih ederdiniz? sorusuna kadinlarm %47,8 kamu hastanelerini, %52,1"i
Ozel hastaneleri, %58,6s1 iniversite hastanelerini tercih etmislerdir. Erkekle-
rin %52,2’si kamu hastanelerini, %47,9'u 6zel hastaneleri, %41,41i tiniversite
hastanelerini tercih etmislerdir.

“En sik hangi saglik kurumuna gitmektesiniz?’ sorusuna kadmnlarin %55,1
devlet hastaneleri, %65,2 saglik ocagm, %40,9"u 6zel hastaneleri, %33,31 tini-
versite hastaneleri cevabini vermiglerdir. Erkeklerin %44,9'u devlet hastane-
leri, %34,8'1 saglik ocagmi, %59,1'i 6zel hastaneleri, %66,7’si tiniversite hasta-
neleri demistir. En ¢ok tercih edilen saghk kurumu saglik ocaklaridir.

‘Devlet hastanelerine randevu alarak gidilmesi ile saglik hizmetlerine
daha kolay ulagilmaktadir?” sorusuna kadmlarin %52,6’s1 evet, %54,5'i hayr
demistir. Erkeklerin %4741 evet, %45,5 hayir demistir. Genel olarak randevu
almarak gidilmesinin saglik hizmetlerine kolay ulasimda fayda saglamadig:
goriilmektedir.
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‘Devlet hastanelerine randevu alinarak gidilmesi ile saglik hizmetlerinin
kalitesi arttirilmistir?” sorusuna kadinlarm %53’ evet, %47’si hayir demistir.
Erkeklerin %52,9'u evet, %47,1 hayir demistir.

‘Devlet hastanelerine randevu alinarak gidildigi icin doktorlar saghk so-
runlarima daha fazla zaman ayirmaktadir.” sorusuna kadinlarm %401 evet,
%63,6's1 hayir demistir. Erkeklerin %601 evet, %36,4'ii hayir demistir. Kadin-
lar, randevu alinarak hastaneye gidildiginde doktorlarin gereken zaman
ayirmadig1 cevabin vererek aldiklar: saglik hizmetinden memnuniyetsizlik-
lerini gostermislerdir.

Tablo 4: Calismaya Katilan Hemsirelerin Ogrenim Durumu Degiskeni ile Hastane Deger-
lendirme Kriterleri Arasindaki iliskiler

OgrenimDurumu
Yiikseko-  Yiiksek
. - 1 T 1 2
flkokul gﬁac’ ;‘Izunu kul Lisans oplam X p
/Fakiilte /Doktora
Hastane- =~ n 14 10 16 15 0 55
deki Yéne- %  255% 182%  291% 27,3% 0,0% 100,0%
timden Ve n 1 7 8 25 4 45
Saghk Sis-
1 20,164 0,001%
teminin Is- ! ’
. H.
leyisinden O o 299 156%  178% 55,6% 8,9% 1000%
Memnun
musunuz?
Hastanele- Kamu n 5 8 6 4 0 23
rinHepsine hasta- ., )0 300 261% 174%  00% 1000%
Ucretsiz neleri
Gidebilme Ozel n 9 6 10 19 4 48
imkinimiz  Hasta-
Olsayds n:lir % 188% 125%  208% 39,6% 8,3% 1000% 19518  0,011%
Hangi Has- Uni- n 1 3 8 17 0 29
taneyi Ter- versite
cih Ederdi- Haste- %  34% 103%  27,6% 58,6% 0,0% 100,0%
niz? neleri
Devlet n 12 8 13 14 2 49
hasta-
n:i % 245% 163%  265% 286% 41% 100,0%
En Sik Saghk n 1 5 4 13 0 23
Hangi Sag- Ocagn %  43% 217%  174% 56,5% 0,0% 100,0%
bk Kuru- Ozel n 2 2 5 12 1 22 17457 0129
muna Git- hasta- ! ’
ektesi. n:;’er % 91% 91%  227% 545% 45% 100,0%
niz? Uni- n 0 2 2 1 1 6
versite
hasta- %  0,0% 333%  333% 167% 16,7% 100,0%
neleri
DevietHas- . =~ n 14 1 17 32 3 78
tanelerine %  179% 154%  213% 41,0% 3,8% 000% 4y 04ss
Randevu Ha n 1 5 7 8 1 22 . !
Alnarak Y o 45% 227%  31,8% 364% 45% 100,0%
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Gidilmesi

ile Saghk

Hizmetle-

rine Daha

Kolay Ula-

silmakta-

dir?

Devlet Has- Evet n 14 10 16 25 1 66
tanelerine % 21,2% 152%  242% 379% 1,5% 100,0%
Randevu n 1 7 8 15 3 34
Almnarak
Gidilmesi
ile Saghk
Hizmetleri-
nin Kalitesi
Arttirilnug-
tir?
Devlet Has- n 12 10 11 11 1 45
tanelerine =0 ol 67%  220%  244% 244% 2,2% 100,0%

Randevu n 3 7 13 29 3 55

Almarak

Gidildigi

icin  Dok-

torlar Sag- 14339 0,005
Lk Sorun- Hayir
larima

Daha Fazla
Zaman
Ayirmakta-

dur?

8,604 0,066

H
W o 29% 206%  235% 441% 8,8% 100,0%

% 5,5% 127%  23,6% 52,7% 5,5% 100,0%

n 15 17 24 40 4 100
% 15,0% 170%  24,0% 40,0% 4,0% 100,0%

Toplam

**p<0,01

Ogrenim durumu degiskeni ile hastane degerlendirme kriterleri arasmn-
daki iligkiler incelendiginde “Hastanedeki yonetimden ve saghk sisteminin
isleyisinden memnun musunuz?’ sorusuna en yiiksek %29,1 oraniyla lise me-
zunlari evet, %55,6 oraniyla yiiksekokul/fakiilte mezunlar1 hayir demistir.

‘Hastanelerin hepsine ticretsiz gidebilme imkanmniz olsayd: hangi hasta-
neyi tercih ederdiniz?’ sorusuna verilen cevaplardaki en ytiksek yiizdeler; or-
taokul mezunlarmin %34,8’i kamu hastaneleri, 6zel hastaneleri yiiksekokul
mezunlariin %39,6’s1, iiniversite hastanelerini %58,6 oraniyla yiikseko-
kul/fakiilte mezunlar tercih etmektedir.

“En sik hangi saglhik kurumuna gitmektesiniz?” sorusuna lise mezunlarmmn
%26,5'1 devlet hastanesi, yiiksekokul/fakiilte mezunlarmin %56,5'i saghk
ocagy, ortaokul ve lise mezunlarmin her ikisi de %33,3 oraniyla tiniversite has-
tanelerine gitmekte olduklarmi sdylemiglerdir.
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‘Devlet hastanelerine randevu alinarak gidilmesi ile saghk hizmetlerine
daha kolay ulasilmaktadir?” sorusuna yiiksekokul/fakiilte mezunlarmin
%41'1 evet, %36,4'1i hayir demistir.

Sonug

Saglikla ilgili yapilan anketler hem saglik hizmet kalitesini hem yonetimin
kalitesini 6l¢mek i¢in kullanilan 6nemli gostergelerdendir. Geri bildirimi an-
cak bu sekilde saglanir. Saghk hizmeti sunan personelin ve yonetim diize-
yinde ¢alisan personelin, tiim kisilik 6zellikleri hasta memnuniyeti {izerinde
onemli rol oynamaktadir (Taghyan ve Akytiz, 2010:65). Yas, cinsiyet, 6gre-
nim durumu kriterleri baz alinarak hemsirelere 6 soru sorulmustur. Hastane-
deki yonetimden ve saglk sisteminin isleyisinden memnun musunuz? soru-
suna, sorusuna % 55 evet demistir. Cinsiyet degiskeninde, kadmnlarin %63,6
evet, %401 hayir demistir. Ogrenim durumu degiskeninde, %55,6 oraniyla
yiiksekokul/fakiilte mezunlar1 hayir demistir. Hastanelerin hepsine ticretsiz
gidebilme imkanmiz olsayd1 hangi hastaneyi tercih ederdiniz sorusuna, % 48
gibi biiytik bir gogunluk 6zel hastane demistir. Cinsiyet ve 6grenim durumu
degiskenlerinde, yiiksekokul/fakiilte mezunlarimn biiyiik ¢ogunlugu iini-
versite hastanelerini tercih etmektedir. En sik hangi saghk kurumuna gidil-
digi sorusuna, % 49'u devlet hastanesi, yas degiskeninde, 6zel hastaneleri
9%54,5 en ¢ok tercih eden 26-39 yas araligy, tiniversite hastanelerini %50 ile en
¢ok tercih eden 26-39 yas arahigidir. Cinsiyet degiskeninde, sorusuna kadin-
larm biiyiik gogunlugu devlet hastaneleri ve saglik ocagini, erkeklerin biiytik
cogunlugu ise dzel hastaneleri ve {iniversite hastaneleri demistir. Ogrenim
durumu degiskeninde, yiiksekokul/fakiilte mezunlarmmin %56,5'i saghk
ocag1, ortaokul ve lise mezunlarimn her ikisi de %33,3 oraniyla tiniversite has-
tanelerine gitmekte olduklarini sdylemislerdir. Devlet hastanelerine randevu
alinarak gidilmesi ile saglik hizmetlerine daha kolay ulasilip-ulasilmadig: so-
rusuna, %78'i evet demistir. Devlet hastanelerine randevu alinarak gidilmesi
ile saglik hizmetlerinin kalitesi arttirmis midir? Sorusuna, % 66’s1 evet, diger
degiskenlerde de oran yiiksektir. Devlet hastanelerine randevu alinarak gi-
dildiginde doktorlarin saghk sorunlarina daha fazla zaman ayirip-ayirma-
dig1 sorusuna, % 45’i evet, % 55 hayir demistir. Kadinlarm, %401 evet, erkek-
lerin %601 evet demistir. Kadinlar, randevu alinarak hastaneye gidildiginde
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doktorlarin gereken zamani ayirmadig1 cevabini vererek aldiklari saglik hiz-
metinden memnuniyetsizliklerini gostermiglerdir. Ogrenim durumu degis-
keninde ytiiksekokul/fakiilte mezunlarimm %41’i evet, %36,4ii hayir demistir.
Genel olarak bakildiginda, biiyiik cogunluk hastane yonetiminden ve isleyi-
sinden, aldiklar1 saglik hizmetlerinden memnun oldugu goriilmektedir. Sag-
Iik kurumlarinda verimliligi ve hasta memnuniyetini artirmak, maliyeti
azaltmak, sunulan hizmetin kalitesini artirmak igin bilgi teknolojilerinin kul-
lanim1 yaygmlagtirimahdir. Ozellikle, zaman kavraminn énemli oldugu bu
kurumlarda veriye erisimi hizlandirmak, veri paylasimi ve siireglerin daha
etkili bir sekilde yonetimi i¢in saglik bilisim sistemleri her saghk kurumunda
kullanilmalidir (Ciris Yildiz vd., 2020:484). Saglk bilisim uygulamalarmnmn
yayginlasabilmesi igin bu konularla ilgili gelismeler saglanmali ve uygun 6n-
lemler alinmalidir. Bunun yaninda hasta memnuniyetini artirmak icin saglik
bilisiminin degerini ortaya ¢ikarmak ve hekimler tarafindan siklikla kullani-
lan giivenilir bir sistem haline getirmek icin teknik olarak uygun, tibbi olarak
gegerli, geri 6denebilir ve kurumsal olarak desteklenen uygulamalar gelisti-
rilmelidir (Demirhan ve Giiler, 2011:20).
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EXTENDED ABSTRACT

Patient Satisfaction In Health Care Management: An
Example Of Public Hospital

Elgin Giiven
Ersin Inanc Mali Miisavirlik A.S

The assessment of patient satisfaction comprises the expectations of pa-
tients and their relatives, evaluation of feedbacks and also the evaluated
results (Ding vd., 2009, p.93). This survey study comprises health care
management, patient satisfaction and the questionnaire study conducted
in a public hospital in Province of Kirklareli. The method of the study;
While preparing the Questionnaire Form, documents obtained as a result
of literature review and made use of within this regard, Emre KOL who is
a doctorate student at the University of Anatolia, Social Sciences Institute,
Department of Labour Economics and Industrial Relations and his re-
search study namely “The Transformation Experienced in Health Care
Services in Turkey: A Research on Low Income Groups” Necessary mod-
ifications are fulfilled and made use of while preparing the final sketch of
the Questionnaire Form. The Questionnaire Form was adapted to the
goals of this study and the survey was conducted at a public hospital by
asking 100 nurses 6 questions face to face. The necessary permission was
obtained from the Health Directorate of Kirklareli Province for the dura-
tion of 19-29 February 2019. The obtained data was processed and as-
sessed by using the programme of SPPS 25 (IBM Corporation which was
released in 2017 INM SPSS Statistics for Windows, Version 25.0 Armonk,
NY: IBM Corp). Frequency values and percentage values were utilized
within the variables. Categorical data were analysed by using Ki Square
Test and Fisher’s Exact Test. The “Monte Carlo Simulation Model was
adopted and utilized due to the fact that the expected values were smaller
than 20 % . For the significance level of Tests p < 0,05 and p<0,01 values
were accepted.
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Result of the Survey: It has been observed that those questionnaires
adopted and conducted have already proved that the questionnaire con-
ducted on issues related to health care services revealed significant results
both to measure the quality of health care services and the quality of the
method so they are important indicators within this respect. It has been
observed that both the attitudes and personality characteristics of the
health care staff and also the personnel who work at the level of manage-
ment play an important role on patients” satisfaction (Tashiyan, Akyiiz,
2010:65). Nurses were asked six questions by taking their age, gender and
their educational background into consideration. 55 % of the nurses re-
plied the question “Are you satisfied with the hospital management and
the operation of the health system? by saying “Yes” In the variable of
gender, 63,6 % of the women nurses said “Yes” and 40% said “No”. As in
the variable of educational background, 55.6 % of those graduates of
higher Education Faculty replied the same question “No”. When they
were asked the question “ If you were allowed to go hospitals free of
charge, would you prefer the public hospitals or private hospitals, 48% of
them, the majority answered the question as private hospitals. By taking
into their gender and educational background, majority of the participants
of higher education and faculty graduates prefer university hospitals. The
question “Which health care institution do you often go to? was answered
like this: 49 % of them preferred public hospitals but in the variable of
gender, 54.5 of them who prefer private hospitals were between the range
of 26-39 years old. Those who mostly prefer university hospitals are be-
tween the range of 26-39 years old. When it comes to the variable of gen-
der, most of the women preferred public hospitals and primary health care
centres whereas the majority of men answered the same question by say-
ing private hospitals and university hospitals. When it comes to the vari-
able of educational background 56.5 % of those higher education and Fac-
ulty graduates preferred primary health care centres but the graduates of
secondary schools and senior high schools both of them said that 33.3 %
of them go to university hospitals. The question whether it is easier to
reach the health care services on the condition that one gets an appoint-
ment prior to the medical examination, 78 % of them answered this ques-
tion as “Yes”. When the question like this was asked, “Did going to public
hospitals after arranging a health care appointment increase the quality of
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health care services, 66 % of the participants answered the question by
saying “Yes”. The rate is much higher in the other variables. The question
whether the doctors spare more time for their patients or not if the patients
go to hospitals after making an appointment, 45 % of them said “Yes” but
55 % of them said “No”. 40 % of women answered this question by saying
“Yes”. But 60 % of men said “No”. The women participants said that doc-
tors did not spare enough time for their patients even if they go to hospital
after making an appointment and thus they expressed their dissatisfaction
from the health care services. When it comes to the variable of the educa-
tional background, 41 % of those higher education and faculty graduates
said 41 % but 36.4 % of them said “No”. Utilization of information tech-
nologies should be popularised in order to increase the quality of health
care services, patients” satisfaction and fidelity of the health care institu-
tions, to reduce health care costs, especially in those health care institu-
tions where the concept of time is crucial, it is essential to accelerate the
data access, data sharing and all sorts of necessary measures must be taken
in order to handle such procedures which necessitate establishing depart-
ments of information technologies and effective information processing
systems in all health care institutions (Ciris Yildiz, 2020, p.484). Innova-
tive approaches must be encouraged, information applications must be
popularized in health care institutions by following new inventions and
developments in order to stay updated and suitable measures must be
taken within this regard. Besides, technically compatible, effective, relia-
ble and frequently used systems which are utilized by doctors should be
provided in order to increase patient satisfaction by all means by taking
affordable systems into consideration and applications must be improved
and supported institutionally (Demirhan ve Giiler, 2011, p.20).
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