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OZET

Bu aragtirmamn amaci, Tiirkiye ve Japonya’da hizmet veren yaslh dostu yedi hastanenin web siteleri  yAKALE GECMIsi
araciligiyla yashlar acisindan uygunlugunun karsilastirilmasidir. Arastirma, her gecen giin yasl
niifusu hizla artan Tiirkiye ve yasl bir niifusa sahip olan Japonya’'nin yasl dostu hastanelerinin,
hastalarinin kullanimina uygun bir web sitesi tasarlayip tasarlamadiklarini irdelemesi ve bu
kapsamda sonuglarini tespit etmesi agisindan onemlidir. Arastirmanin orneklemini, Tiirkiye ve
Japonya'da bulunan yash dostu sertifikasi alan ve almaya aday yedi hastanenin web sitesi ANAHTAR KELIMELER
olusturmaktadir. Bu arastirmanin bulgularina genel olarak bakildiginda, hastane web sitelerinin
ana sayfa tasarimlarinin belirlenen kurallara uygun oldugu goriilmiistiir. Hastaneler agisindan
vurgulanmasi gereken en énemli Ozellik olan yaslh dostu hastane bilgisinin Tiirkiye'deki
hastanelerin web sitesinde yeterince vurgulanmadigidir. Japonya’daki hastaneler ise Tiirkiye'ye
gore bu ozelligini daha ¢ok én plana ¢ikarmistir. Her iki lilkedeki yash dostu hastanelerin web
sitelerinde iletisim unsurlarina yeterince yer verildigi goriilmiistir. Her iki lilkedeki yasl dostu
hastanelerin web sitesindeki en dikkat cekici bir diger nokta engellilere yonelik erisim ve sesli
erisim 6zelliginin bulunmamasidir. Bu arastirma sonuglarinin; hastanelerin web sitelerinde
belirtilen eksikliklerin giderilmesinde Tiirkiye ve Japonya’daki yasl dostu hastane ydneticilerine
faydali olabilecegi ve ay1 zamanda hastanelerin web sitelerinin sahip olmasi gereken ozellikleri
aciklamasi agisindan literatiire katki saglayabilecegi diistiniilmektedir.
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Comparison of age-friendly hospital in Turkey and Japan through the web sites

ABSTRACT

The purpose of this research, providing services in seven hospitals in Turkey and Japan through  ARTICLE HISTORY
age-friendly websites to compare in terms of compliance with the elderly. The study every day with
increasing Turkey and an elderly population rapidly aging population of elderly-friendly hospitals
of Japan, is important to determine the consideration they design to design a suitable website for
the use of patients and the results in this context. The sample of the study, elderly-friendly
certification areas in Turkey and Japan constitute seven hospital's website. When we look at the  KEYWORDS
results of this research in general, it is seen that the website designs of the hospital web sites are in
compliance with the determined rules. Hospitals should be emphasized that the most important
feature in terms of age-friendly hospital information highlighted enough in a hospital in Turkey is
whether the website. The hospital has interests in Japan that feature by Turkey to the forefront
more. It has been observed that the communication elements of the elderly friendly hospitals in
both countries are sufficiently covered. General health information on hospital websites in Japan
(100%), according to hospital websites in Turkey, more space is given, the more is the helpful links
to information on hospital are given an equal place on the website in both countries. The most
striking point on the website of the elderly friendly hospitals in both countries is the lack of access
and voice access for people with disabilities. These research results; the elimination of deficiencies
identified in hospitals in Turkey and Japan friendly website elderly hospital administrators and the
moon could be useful also in terms of must-have features explanations of hospital websites are
thought to contribute to the literature.
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1. GIRIS

Diinya’da 65 ve daha biiyiik yastaki bireyler “yash
niifus” olarak tanimlanmaktadir. Bilim ve sanayi
alaninda yasanan gelismeler toplumlarin demografik
ozelliklerinde degisimlere neden olmugtur. Ozellikle
gelismis ve gelismekte olan iilkelerde dogum
oranlarinin diismesi, dogumda ve 60 yasinda beklenen
yagsam siirelerinin uzamasi ve yash niifusun artmasi
seklinde ortaya ¢ikmaktadir (Tiirkiye’de Yash Bakim
Hizmetleri Raporu, 2017). ispanya-Madrid’de 2002
yilinda gergeklestirilen II. Diinya Yaslanma Asamblesi,
yaslanma ile ilgili politikalarin konusulmasi agisindan
o6nemli bir adim olmus; Madrid Uluslararas: Eylem
Plan1 (MIPAA) ile yashlarin topluma katilimlarina, ileri
saglik ve refah uygulamalarindan esit bir sekilde
yararlanmalarina ve bu firsatlara erisebilmeleri igin
yaglilara uygun c¢evrelerin saglanmasina vurgu
yapilmistir. Yash niifusta artis ilk olarak Japonya,
Kanada, Norveg, Finlandiya, Almanya gibi Uzak Dogu,
Kuzey Amerika ve Avrupa’yr kapsayan gelismis
bolgelerde baslamistir. Kiiresel olarak, 60 yas ve st
“yash kisi” niifusu 1990'dan 2013'e kadar %9,2'den
%11,7'ye ylikselmistir ve 2050'ye kadar bu sayinin
%21,1'e yiikselmesi beklenmektedir (UN, 2013). Bu
kapsamda Diinya’da yaslanan niifus sayisinin ciddi
derecede artmasi ile birlikte tilkeler agisindan yash
saglik hizmetleri 6ncelik haline gelmeye baslamis ve
yashh niifus sayisinin iilke igerisinde ylikselmesi,
sunulacak saglik hizmetlerinin kaliteli olmasini da
zorunlu kilmaktadir (Ponnappan & Ponnappan, 2011).
Bununla birlikte yash niifusun artmasinin sosyal,
ekonomik ve politik sonuglar: tiim tilkelerde tartisilir
hale gelmistir. Diinya’da ¢ogu tilkede yasl niifus oranin
artmast ve bu niifus grubunun refah diizeyinin
iyilestirilmesine yonelik dnceliklerin belirlenmesi en
o6nemli konulardan biridir (Tirkiye’de Yaslh Bakim
Hizmetleri Raporu, 2017). Internet kullanimin artmasi
ile birlikte online saghk hizmetlerinin 6neminin
farkina varan hastaneler web sitesini pazarlama
fonksiyonu olarak  kullanmaya baglamislardir.
Randeree ve Rao’a (2004) gore web sitesi bir
hastanenin daha fazla hasta kazanma stratejisinin
onemli bir parcasi olabilir. Potansiyel hastalar, tibbi
problemler ve prosediirler ile ilgili bilgi toplamada
hastane web sitelerini inceleyebilirler. Sanchez’e
(2000) gore ise hastane web siteleri, hastane
politikalar1 ve diger genel bilgi tiirleri i¢in de kullanigh
bir kaynak olabilir (Ugurluoglu, 2009). Bununla
birlikte Tiirkiye’deki yasllarin internet kullanim orani
incelendiginde 65-74 yas grubundaki bireylerin orani
2014 yilinda % 5 iken, bu oran 2020 yilinda % 19,8’e
ylikselmistir. Japonya’daki yashlarin internet kullanim
orani ise % 58’dir. Bununla birlikte Tiirkiye’deki yash
hastalarin web sitesini kullanma durumunun daha ¢ok
yakinlari tarafindan yapilirken, Japonya’daki yashlarin
ise web sitesini, daha fazla kendilerinin kullandig1
goriilmektedir (TUIK, 2020; Statista, 2020).

Arastirmanin amaci, Tirkiye ve Japonya’da hizmet
veren yash dostu yedi hastanenin web siteleri
araciligiyla yashlar agisindan uygunlugu, web sitesi
icerikleri ve temel farkliliklarimin karsilastirilmasidir.
Bununla birlikte arastirmaya konu olan yash dostu
hastanelerin tiirleri ve siniflan ile web sitelerinin
tasarimi arasinda iliski olup olmadigl incelenmeye
calisilmistir. Arastirmada bu temel amag¢ yaninda
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hastanelerin, web sitelerinde daha ¢ok hangi 6zellikleri
kullandiklarinin da ortaya ¢ikarilmasi amaglan-
maktadir. Arastirma, her gecen giin yash niifusu hizlica
artan Tirkiye ve yash bir nilifusa sahip olan
Japonya’'nin yash dostu hastanelerinin, hastalarinin
kullanimina uygun bir web sitesi tasarlayip
tasarlamadiklarint irdelemesi ve bu kapsamda
sonuglarini tespit etmesi acisindan 6nemlidir. Bununla
birlikte literatiirde kurumsal web siteleri iizerine pek
¢ok arastirma bulunmasina ragmen yash dostu
hastanelerin kurumsal web sitelerinin incelenmesi
hakkinda yapilmis bir yayina rastlanilmamasi ve
literatiire katki saglamasi agisindan da O6nem arz
etmektedir.

2. MATERYAL VE YONTEM

Arastirmanin evrenini, Tiirkiye ve Japonya’'da bulunan
yash dostu sertifikasi alan hastanelerin web siteleri
olusturmaktadir. Arastirmada orneklem secilme
yoluna gidilmeyerek tiim hastanelerin web sitelerine
ulasmak hedeflenmistir. Tiirkiye’de ti¢ 6zel, bir kamu
olmak tlizere dort yash dostu hastane, Japonya’da ise li¢
tane yash dostu hastane bulunmaktadir.

Hastanelerin web sitelerine, Haziran 2020 ile Ocak
2021 tarihleri arasinda hastane isimleri farkli arama
motorunda (Google, Yandex) tekrarlamali aramalar
gerceklestirilerek ulasilmistir. Arama gergeklestiri-
lirken yasli, yash dostu hastane, kidemli hastane gibi
anahtar kelimeler kullanilmistir. Bunun sonucunda iki
lilkede toplam yedi hastanenin web sitesine
ulasilmistir. Tiirkiye’deki yash dostu hastanelerin li¢
tanesi istanbul, bir tanesi Sakarya ilinde bulunurken,
Japonya’daki hastaneler ise Yamatotakado, Setegaya ve
Kanagawa illerinde yer almaktadir. Tiirkiye'deki
istanbul ilinin 2020 y1li itibari ile yash niifusu 7 milyon
550 bin 727 kisi iken, Sakarya'nin 105 bin 605 kisidir.
Japonya’daki Yamatotakado ilinin 2020 y1ih itibari ile
yashh niifusu 70 bin, Setegaya’nin 300 bin ve
Kanagawa’nin ise 2 milyon kisidir (TUIK, 2020;
Statista, 2020).

Arastirmada yash dostu hastanelerin web sitelerini
incelemek amaciyla nitel arastirma yontemlerinden
icerik analiz teknigi kullamlmistir. icerik analizi, nitel
veri analiz tirleri arasinda en sik kullanilan
yontemlerden biri olup, agirhikl olarak yazil ve gorsel
verilerin  analiz  edilmesinde  kullanilmaktadir
(Silverman, 2001). igerik analizi, iletisimin sunulan
iceriginin tarafsiz, sistematik ve niceliksel tanimdir
(Berelson 1952). Bununla birlikte icerik analizi, metin
icinde tanimlanan belirli karakterlerden sistematik ve
tarafsiz sonuglar ¢ikarmak i¢in kullanilan bir arastirma
teknigidir (Stone vd, 1966). icerik analizi dért
asamada  gergeklestirilmistir. 1. Web sitesi
unsurlarinin belirlenmesi. 2. Unsurlarin kategorize
edilmesi. 3. Kategorilerin diizenlenmesi. 4. Bulgularin
tanimlanmasi ve yorumlanmasidir.

Hastane web sitelerinin iceriklerine dair 6zellikler, 7
baslik altinda toplanarak degerlendirilmistir. Bunlar;
ana sayfa tasarimi, kurumsal iletisim faaliyetleri ve
araglar;, kurum Kkiltiirt unsurlari, hedef grup ve
paydas bilgisi ve hizmet unsurlar agisindan kategorize
edilmesidir. Kategoriler olusturulurken Altintas ve
Mertoglu'nun (2017) “Hastanelerde Web Sitelerinin
Halkla Iliskiler Araci Olarak Kullammi: Dogu ve
Giineydogu Anadolu Bélgesi'ndeki Ozel Hastaneler
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Uzerine Bir Calisma” baslikli arastirmasi, Kaya ve
Filiz’'in (2018) “Investigation of The Current Web Sites
of City Hospitals” bashkl ¢alismasi, Koger'in (2017)
“Kurumsal Web Sitelerinin Kurum Kimligi A¢isindan
incelenmesi: En Cok Tercih Edilen Universiteler
Uzerine Bir  Analiz” bashkh calismalarinda
kullandiklar tablolardan yararlaniimistir.

3. BULGULAR

Bu béliimde Tiirkiye (dért) ve Japonya’da (li¢) yer alan
toplam yedi yash dostu hastanenin kurumsal web
siteleri ana sayfa tasarimi, kurumsal iletisim
faaliyetleri ve araglari, kurum kiiltiirti unsurlari, hedef
grup ve paydas bilgisi ve hizmet unsurlar1 agisindan

taranmis ve veriler karsilastirmali tablolar halinde
sunulmustur.

Web Sitelerinin Ana Sayfa Tasarimi Agisindan
Incelenmesi

Yashlar dikkate alinarak hazirlanan, ana sayfa tasarimi
analiz edilirken; sayfa ytiksekligin degerlendirilme-
sinde satir sayisinin en fazla 40 satir olmasi idealdir.
Bununla birlikte ana sayfa goriiniimii unsurlari olarak
fon renginin acik, metin renginin koyu, grafik icermesi,
ylklenme siiresinin 10 saniyeden az olmasi, URL
adresinde kurum ismi olmasi, linklerin sayfanin
merkezinde olmasi ve akici goriintii bulundurmasi
ideal 6zelliklerdir (Koger, 2017).

Tablo 1. Web sitelerinin ana sayfa tasarim unsurlari veri dagilimi

Unsurlar Tiirkiye (n=4) Japonya (n=3)
Sayfa Yiiksekligi 4 (%100) 3 (%100)
Yiiklenme Siiresi 4 (%100) 3 (%100)
Fon Rengi Acik 4 (%100) 3 (%100)
Metin Rengi Koyu 3 (%75) 3 (%100)
Metinlerin Okunabilirligi 1 (%25) 3 (%100)
Grafik Varlig 3 (%75) 2 (%67)
URL Adresinde Kurum Ismi Olmasi 4 (%100) 3 (%100)
Linklerin Sayfasinda Merkezinde Olmasi 4 (%100) 3 (%100)
Akic Goriintii 4 (%100) 3 (%100)

Tablo 1'de Tiirkiye ve Japonya’da bulunan yash dostu
hastanelerin kurumsal web sitelerinin ana sayfalarinin
tasarim unsurlarina gore veri dagilimi yer almaktadir.
Tiirkiye’de li¢, Japonya’da iki, hastanenin web sitesinde
grafik kullandig1 goriilmektedir. Fon renginin acik
olmasi kuralina her iki tilkedeki tiim hastaneler
uymustur. Yash hastalarin web sitesindeki bilgileri
kolay okumasinda biiyiik bir 6neme sahip olan metin
renginin koyu olmasi kuralina Tiirkiye’de bir hastane
uymazken, Japonya’daki tiim hastanelerin web sitesi
bu kurala uygundur. Her iki iilkedeki hastanelerin web
sitelerinin fon rengi acikligi, URL adresinde kurum ismi
olmasi, linklerin sayfa merkezinde olmasi ve akici
gorilintlii bakimindan yedi hastanenin kurallara uydugu
goriilmektedir.

I_/Veb Sitelerindeki Kurum Kiiltiirii Unsurlarinin
Incelenmesi

Yash dostu hastanelerin web sitelerindeki kurum
kiltiirii; hastane hakkinda bilgi, yash dostu hastane
bilgisi, organizasyon semasi, temel degerler, misyon,
vizyon, etik ilkeler, logo, otopark bilgisi, sanal gezinti
gibi unsurlar agisindan incelenmistir.
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Tablo 2'de yash dostu hastanelerin web sitelerindeki
kurum kiltira unsurlarin bulundurmalari
bakimindan veriler yer almaktadir. Her iki tilkedeki
tiim hastanelerin web sitesinde hastane hakkinda bilgi,
temel degerler, misyon, vizyon, amaglar, politikalar,
etikilkeler, kurucular, tarihge, logo ve servislerin listesi
yer almaktadir. Hastaneler agisindan vurgulanmasi
gereken en onemli ozellik olan yash dostu hastane
bilgisinde ise Tiirkiye’de sadece bir, Japonya'da iki
hastane bu noktay1 web sitesinde vurgulamistir.
Organizasyon semas! agisindan ise Tiirkiye’deki tiim
hastaneler web sitesinde yer verirken, Japonya’da iki
hastane yer vermistir. Hastalar agisindan 6nemli olan
diger nokta otopark bilgisidir. Tiirkiye’'deki
hastanelerin hicbiri otopark bilgisine web sitesinde yer
vermezken, Japonya'da sadece bir hastane yer
vermistir. Yash hastalarin hastaneye gelmeden 6nce
bilgi edinmesini saglamak amaciyla kullanilan sanal
gezinti programinda ise Tiirkiye’de sadece bir
hastanede yer verilirken, Japonya’da hi¢bir hastanede
bu programa, web sitesinde yer verilmemistir.
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Tablo 2. Web sitelerindeki kurum kiiltiirii unsurlarina ait bilgilerin dagilimi

Unsurlar Tiirkiye (n=4) Japonya (n=3)
Hastane Hakkinda Bilgi 4 (%100) 3 (%100)
Yash Dostu Hastane Bilgisi 1 (%25) 2 (%67)
Organizasyon Semasl 4 (%100) 2 (%67)
Temel Degerler 4 (%100) 3 (%100)
Vizyon 4 (%100) 3 (%100)
Misyon 4 (%100) 3 (%100)
Amaglar 4 (%100) 3 (%100)
Politikalar 4 (%100) 3 (%100)
Etik [lkeler 4 (%100) 3 (%100)
Kurucular 4 (%100) 3 (%100)
Tarihge 4 (%100) 3 (%100)
Hastane Logosu 4 (%100) 3 (%100)
Otopark Bilgisi 0 1 (%33)
Ziyaretgi Bilgisi 2 (%50) 1 (%33)
Sanal Gezinti 1 (%25) 0
Servislerin Listesi 4 (%100) 3 (%100)
Servislerin Yeri 0 0

Web Sitelerinde Kurumsal Iletisim Faaliyetlerinin
Incelenmesi

Yash dostu hastanelerin web sitelerindeki kurumsal
iletisim faaliyetleri; adres, telefon numarasi, sosyal
medya hesabi, kurumsal tanitim filmi, etkinlikler ve
sosyal sorumluluk projeleri gibi unsurlar agisindan
incelenmistir.

Tablo 3'de yash dostu hastanelerin web sitelerindeki
kurumsal iletisim  faaliyetleri ~ bulundurmalar
bakimindan veriler yer almaktadir. Her iki tilkedeki
tlim hastanelerin web sitesinde kurum igi iletisim,
adres, telefon numarasi, e-posta ve sosyal medya
hesab1 bilgileri bulunmaktadir. Bununla birlikte
hastanelerin tamitimini saglayan kurumsal tanitim

filmi Tirkiye’de sadece bir hastaneden bulunurken,
Japonya’da hi¢bir hastanede bulunmamaktadir.

Her iki lilkedeki hastanelerin web sitesi medya arsivi
bakimindan incelendiginde Tiirkiye’de sadece bir
hastanede medya arsivi bulunmazken, Japonya’da
hicbir hastanede bulunmamaktadir. iki iilkedeki
hastanelerin web sitelerindeki bir diger farkhhk
etkinliklerin ~ duyurulmasidir.  Tirkiye’de  tiim
hastanelerde etkinlikler paylasilirken, Japonya’'da
sadece bir hastanede paylasilmistir. Bir diger 6nemli
bulgu iki iilkedeki tiim hastanelerin web sitesinde
sosyal sorumluluk projelerine yer vermemesidir.

Tablo 3. Web sitelerinde kurumsal iletisim faaliyetlerine ait verilerin dagilimi

Unsurlar Tiirkiye Japonya
Kurum ici fletisim 4 (%100) 3 (%100)
Adres 4 (%100) 3 (%100)
Telefon No 4 (%100) 3 (%100)
Faks No 4 (%100) 3 (%100)
E-posta 4 (%100) 3 (%100)
Sosyal Medya Hesab1 | 4 (%100) 3 (%100)
Kurumsal Tanitim 1 (%25) 0
Basin Biilteni 3 (%75) 2 (%67)
Kurulus Yayin 0 0
Duyurular 3 (%75) 3 (%100)
Medya Arsivi 3 (%75) 0
Etkinlikler 4 (%100) 1 (%33)
Sosyal Sorumluluk 0 0
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Hedef Grup ve Paydas Bilgisinin Incelenmesi

Yash dostu hastanelerin web siteleri hedef grup ve
paydas bilgisi unsurlar1 agisindan incelenmistir.

Tablo 4'de yash dostu hastanelerin web sitelerinde
hedef grup ve paydas bilgisi bulundurmalar
bakimindan veriler yer almaktadir. Tablo 4
incelendiginde Tirkiye’de dort, Japonya’'da iki
hastanenin hastaya o6zel linkler bulundurdugu
goriilmektedir. Danmisman hekim bilgisi agisindan
incelendiginde Tiirkiye'de sadece bir hastanenin web

sitesinde yer verilirken, Japonya’da ise higbir
hastanenin web sitesinde yer verilmemistir. Hasta
memnuniyet anketleri agisindan her iki tilkedeki yash
dostu hastanelerin web siteleri karsilastirildiginda
Tirkiye'de iki hastanenin web sitesinde yer alirken,
Japonya’da hicbir hastanenin web sitesinde yer
verilmemistir. Hastalarin haklarinin farkinda olmalari
bakimindan énemli olan hasta haklar bilgilendirmesi,
Tiirkiye’deki tiim hastanelerin web sitesinde yer
alirken, Japonya’'daki hastanelerin web sitesinde
goriilmemistir.

Tablo 4. Hedef grup ve paydas bilgisine ait verilerin dagilimi

Unsurlar Tiirkiye (n=4) Japonya (n=3)
Hastaya Ozel Linkler 4 (%100) 2 (%67)
Danisman Hekim Bilgisi 1 (%25) 0
Kurum Hekimleri Bilgisi 4 (%100) 2 (%67)
Personel Egitimi 1 (%25) 0
Tiirkee Disinda Dil 3 (%75) 3 (%100)
Yabanci Hasta Bilgisi 0 0

Hasta Memnuniyeti Anketi 2 (%50) 0

Hasta Haklar1 4(%100) 0

Web Sitesi Hizmet Unsurlarimin Incelenmesi

Yash dostu hastanelerin web sitelerindeki hizmet
unsurlar1 genel saglik bilgisi, hastalar icin daha fazla
onerilen link, akreditasyon bilgisi, telif hakk tarihi, e-
hizmetler, fiyatlar, anlasmali kurumlar ve engellilere
yonelik erisim, sesli erisim bakimindan incelenmistir.

Tablo 5'de yash dostu hastanelerin web sitelerindeki
hizmet unsurlarini bulundurmalar1 bakimindan veriler
yer almaktadir. Her iki tilkedeki tiim hastanelerin web
sitesinde daha fazla bilgi icin 6nerilen linkler, telif

hakki tarihi, gizlilik ilkeleri ve kullanim sartlari, e-
randevu, e-sonu¢ ve e-istek Oneri kutusu
bulunmaktadir. Her iki iilkedeki yash dostu
hastanelerin web sitesindeki en dikkat ¢ekici nokta
engellilere yonelik erisim ve sesli erisim 6zelliginin
bulunmamasidir. Ozellikle engelli hastalarin web
sitesini ziyaretinde bu eksikligin hastalar agisindan
problem olusturacag: kaginilmazdir.

Tablo 5. Web sitesi hizmet unsurlarina ait verilerin genel dagilimi

Unsurlar Tiirkiye (n=4) Japonya (n=3)
Genel Saghk Bilgisi 3 (%75) 3 (%100)
Toplum Saghg Olaylar: 3 (%75) 3 (%100)
Daha Fazla Bilgi i¢in Onerilen Linkler 4 (%100) 3 (%100)
Akreditasyon Bilgisi 3 (%75) 2 (%67)
Telif Hakki Tarihi 4 (%100) 3 (%100)
Gizlilik ilkeleri ve Kullamim Sartlar 4 (%100) 3 (%100)
E-randevu 4 (%100) 3 (%100)
E-sonug 4 (%100) 3 (%100)
E-istek-6neri kutusu 4 (%100) 3 (%100)
Laboratuvar Sonuglari 4 (%100) 3 (%100)
Fiyatlar 1 (%25) 0
Anlagmali Kurumlar 3 (%75) 1 (%67)
Engellilere Yonelik Erisim, Sesli Erisim 0 0
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4.SONUC VE ONERILER

Tirkiye ve Japonya’da hizmet veren yash dostu yedi
hastanenin web siteleri ve igeriklerinin incelendigi bu
calismada, her iki tlkedeki hastanelerin web site
iceriklerinin arasinda ciddi farkhliklar oldugu tespit
edilmistir. Hastane web sitelerinin ana sayfa
tasarimlarinin belirlenen kurallara uygun oldugu
gorllmistiir. Bununla birlikte, hastalarin web
sitesindeki ~ metinleri  kolayca  okuyabilmesini
saglayacak metin biiyiikligii ve renginin koyu olmasi
kuralina Tiirkiye’de bir hastane uymazken, Japonya’da
tim hastanelerin bu kurala uygun davrandig
gorulmiistiir.

Hastanelerin web sitelerindeki kurum kiltiiri
unsurlarini  bulundurmalar1 bakimindan sonuglari
incelendiginde, hastaneler acisindan vurgulanmasi
gereken en onemli ozellik olan yash dostu hastane
bilgisinin Tiirkiye’deki hastanelerin web sitesinde
yeterince vurgulanmadigidir. Japonya’daki hastaneler
ise Tirkiye'ye gore bu 6zelligini daha ¢ok 6n plana
cikarmigtir. Tirkiye’deki yash dostu hastanelerin
pazarlama gliciinii artirabilmesi icin yash dostu
hastane oldugu vurgusunu artirmaldir. Tiirkiye ve
Japonya’daki hastaneler agisindan yeterince ilizerinde
durulmayan bir diger konu otopark bilgilendirmesidir.
Tiirkiye’deki hastanelerin hi¢biri otopark bilgisine web
sitesinde yer vermezken, Japonya'da ise sadece bir
hastane yer vermistir. Yash hastalarin hastaneye
gelmeden Once bilgi edinmesini saglamak amaciyla
kullanilan sanal gezinti programinda ise Tirkiye’'de
sadece bir hastanede yer verilirken, Japonya’da hi¢bir
hastanede sanal tura yer verilmedigi gérilmustiir.

Yash dostu hastanelerin web sitelerindeki kurumsal
iletisim faaliyetleri bulundurmalar1 bakimindan
sonuglar incelendiginde, her iki iilkedeki yash dostu
hastanelerin web sitelerinde iletisim unsurlarina
yeterince yer verildigi goriilmiistiir. Bununla birlikte
hastaneler agisindan bir diger pazarlama giicii olan
kurumsal tanitim filmini Tiirkiye’'de sadece bir hastane
kullanirken Japonya'da higbir hastane
kullanmamaktadir. Iki iilkedeki hastanelerin web
sitelerindeki  bir  diger farklihk etkinliklerin
duyurulmasidir.  Tirkiye’de tiim  hastanelerde
etkinlikler paylasilirken, Japonya’da sadece bir
hastanede paylasilmistir. Bir diger énemli sonug iki
tilkedeki yash dostu hastanelerin tiimiiniin web
sitesinde  sosyal sorumluluk projelerine yer
vermemesidir. Hastanelerin sosyal sorumluluk
projelerine 6nem vermesi toplumdaki kurumsal
algilarinin  olumlu degismesine neden olabilecegi
soylenebilir.

Yash dostu hastanelerin web sitelerinde hedef grup ve
paydas bilgisi bulundurmalar1 bakimindan sonuglar
incelendiginde, Tiirkiye’de dort, Japonya’da iki hastane
hastaya 06zel linkler bulundurmaktadir. Hastalar
acisindan 6nemli olan damsman hekim bilgisine
hastaneler tarafindan fazla yer verilmedigi
goriilmistiir. Hastaneler icin 6nemli bir geribildirim
araclt olan hasta memnuniyet anketleri agisindan iki
tilkedeki yash dostu hastaneler degerlendirildiginde,
Tirkiye'deki hastanelerde anket yontemi kullanildig
goriiliirken Japonya’daki hastanelerin web sitelerinde
anket yontemini kullandigina dair bir veriye
ulasilamamustir.
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Yash dostu hastanelerin web sitelerindeki hizmet
unsurlarini  bulundurmalar1 bakimindan sonuglar
degerlendirildiginde genel saghk bilgisine
Japonya’daki hastanelerin web sitelerinde (%100)
Tiirkiye’deki hastanelerin web sitelerine goére daha
fazla yer verilirken, daha fazla bilgi icin yararh
linklerde ise her iki {tilkedeki hastanelerin web
sitelerinde esit yer verilmektedir. Web sitesi ¢ok sayida
hasta i¢in olduk¢a uygun bir kaynak olmasi nedeniyle
Tirkiye'deki tiim 6zel ve kamu hastanelerinin bunun
farkinda olup, web sitelerinde genel saglik bilgisine yer
vermeleri gerekmektedir. Toplum saghg ilgilendiren
olaylarda da Japonya’'daki hastaneler, Tiirkiye’ye
kiyasla daha fazla 6nem vermektedir. Her iki tilkedeki
tlim hastanelerin web sitesinde daha fazla bilgi icin
onerilen linkler, telif hakk: tarihi, gizlilik ilkeleri ve
kullanim sartlari, e-randevu, e-sonug ve e-istek dneri
kutusu bulunmaktadir. Her iki tilkedeki yash dostu
hastanelerin web sitesindeki en dikkat ¢ekici nokta
engellilere yonelik erisim ve sesli erisim 6zelliginin
bulunmamasidir. Ozellikle engelli hastalarin web
sitesini ziyaretinde problem yasamasini engellemek
amaclyla hastanelerin buna yonelik bir tasarima
gitmesi son derece 6nem arz etmektedir.

Bu arastirma sonuglarinin; hastanelerin web
sitelerinde belirtilen eksikliklerin giderilmesinde
Tiirkiye ve Japonya'daki yash dostu hastane
yoneticilerine faydali olabilecegi ve aym zamanda
hastanelerin web sitelerinin sahip olmasi gereken
ozellikleri agiklamasi agisindan literatiire katki
saglayabilecegi diistintilmektedir.

CIKAR CATISMASI

Yazarlar tarafindan herhangi bir ¢ikar ¢catismasi beyan
edilmemistir.

ETIK KURUL ONAMI:

Arastirma Derginin Yayin Etigine uygun olarak
diizenlenmis olup, etik kurul izni gerektirmeyen
calismalar arasinda yer almaktadir.
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