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Ozet

Bu arastirma, GUTF Hastanesi’nde ayaktan tedavi alan hastalarin ve hasta yakinlarinin hastane ¢alisanlari ve
hastane hizmetlerinden beklentilerinin, memnuniyet durumlarinin ve bunu etkileyen faktorlerin belirlenmesi
amaciyla yapilmistir. Arastirmanin evrenini GUTF Hastanesi polikliniklerine 17-26 Nisan tarihleri arasinda
herhangi bir nedenle bagvuran ve anket uygulamay1 kabul eden 18 yas tistii kisiler olusturmaktadir. 8577 kisilik
evrenin ulasgim yiizdesi 83.3’tlir. Yapilan calisma da hastaneye bagvuranlar aldiklari hizmetten genel
memnuniyetlerini %47,8 iyi, %42 orta olarak degerlendirmistir. Ayrica genel hasta memnuniyetini hastalarin
demografik bilgilerini ele alarak karsilagtiracak olursak; okuryazar olanlarin %50’si hastaneden memnuniyetlerini
orta, okuryazar olmayanlarin ise %50’si iyi olarak belirtmistir. Aylik gelir diizeylerine gore karsilastirildiginda,
1000 TL ve alt1 geliri olanlarin %78°1 iyi, 5000 TL ve iizeri geliri olanlarin %51°1 orta olarak nitelendirmistir.

Anahtar Sézciikler: Saglik Kurumlar1 Y6netimi, Hastane, Memnuniyet, Beklenti
Abstract

This study was carried out to determine the expectations and satisfaction levels of relatives and outpatients who
receive treatment in Gazi University Faculty of Medicine (GUFM) Hospital; and the factors that affect them. The
population of this study consists of people over 18 years old who applied GUFM Hospital policlinics for any
reason between April 17 and 26 and who accepted to fill in the questionnaire. The access percentage of the
population of 8577 people is 83,3. In this study, 47,8% of the attendants regarded the service that they received as
good, and 42% of the attendants regarded it as average. Besides, if we are to compare the patient satisfaction
regarding demographic information, 50% of the literate attendants indicated their satisfaction as average, and 50%
of illiterate ones indicated it as good. When compared regarding the level of monthly income, 78% of people
whose income is 1000 TL or less evaluated it as good, and 51% of people whose income is 5000 TL or more
evaluated it as average.

Key Words: Healthcare management, hospital, satisfaction, expectation
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Hasta memnuniyetinin beklentilerle iliskili oldugu diisiiniilmektedir. Linder-Pelz beklentileri, 6nemli
bir psikososyal degisken olarak tanimlamis ve memnuniyet {izerine belirgin etkisi oldugunu belirtmistir
(Karadag, 2007).

Beklenti ve memnuniyet iligkisini inceleyen arastirmalarin benimsedikleri yaklagimlarin ¢esitliligi bulgu
cesitliligine yansimustir. Staniszewska ve Ahmed, (1999:364-72) tarafindan yapilan bir arastirmada
sinirh diizeyde bir beklentinin kargilanmis olmasina karsin, bunun hasta memnuniyeti iizerine higbir
etkisinin olmadigi saptanmistir. Bu gibi bulgular yorumcularim, beklentilerin  bakimin
degerlendirmesinde onemli bir rolii olduguna yonelik ¢ok az kanit oldugunu ileri siirmelerine yol
acmustir (Peck vd., 2004:1080-1087).

Bu karmasik iligkiye karsin verilen saglik hizmetinden memnun olan hastalarin memnun olmayan
hastalara gore tibbi hizmeti daha ¢ok kullanmay1 siirdiirdiikleri ve uyum gosterdikleri gézlenmistir
(Baykan vd., 2004:98-104). Saglikla ilgili konularda beklentileri ve bilgisi az olan hastalar daha ¢ok,
beklentileri ve bilgisi fazla olan hastalar daha az memnun olmaktadir (Baykan vd., 2004:98-104).

Hasta-hekim goriismesiyle ilgili yapilan ¢alismalarda hastalarin goriigmeye bir giindemle geldigini ve
hekimin hasta glindemini anlamadaki bagarisizlig1 pek ¢ok goriismenin sonuglarini olumsuz etkiledigini
gostermektedir. Hasta giindeminin tam olarak anlasilmasi, ancak hekimin tibbi bilgi alma becerilerinin
gelistirilmesi ve hastayla daha iyi iletisim kurabilmesi yoluyla gerceklesebilir (Perron vd., 2003: 428-
433).

Hasta-hekim goriismesinde Stott ve Davies tarafindan tanimlanan hekimin dort ana gorevinden biri de
hastanin gelis nedeni, ne istedigi, kaygi, diisiince ve beklentilerinin saptanmasi, kisaca hasta giindeminin
belirlenmesidir. Siklikla hasta giindeminin belirlenmesi saglanamamaktadir (Perron vd., 2003: 428-
433). Bu noktada hekim, baglica bileseni hastalarin rahatsizliklar1 hakkindaki goriis, kaygi ve
beklentilerinin arastirilmast olan hasta merkezli bakim yoluyla hastayla etkili iletigimi
saglayabilmektedir (Perron vd., 2003: 428-433).

Hasta beklentilerinin tanimlanmasinda 6nemli bir nokta beklenti ve istek kavramlarinin birbirinden
farkli oldugunun anlasilmasidir. Nitekim aragtirmalarin ¢ogunda hastalarin beklentileri aragtirilirken bu
farklilik g6z Oniine alinmamakta, istekler de beklenti olarak kabul edilmektedir. Verilen bakim
bilesenlerinden birini isteme algisina ‘““istek”, bakim bilesenlerinden birini alabilme olasiliginin hasta
tarafindan algilanmasina “beklenti” olarak tanimlanmaktadir. Bir baska tanima gore ise beklenti “

herhangi bir seyin olacagini diisiinmek veya olacagina inanmak ” olarak da tanimlanabilir (Yilmaz,
2001:69-74).

Williams ve ark., (1995) beklentileri hekime gelmeden 6nceki arzu, istek ya da gereksinimler agisindan
tanimlamaktadir. Buetow ise (1995) beklentilerin istek ve Ongoriilerden olustugunu sdyleyerek,
beklentileri isteklerden ayrrmustir. Ote yandan isteklerin farkli olmayip gereksinimlerin kendisi
oldugunu ileri siirerek istek ve gereksinimleri ayn1 anlamda kullanmistir. Hasta beklentileri ve hasta
isteklerini birbirinden ayiran Like ve Zyanski (1987) baska bir beklenti tanimi yapar. Buna gére beklenti,
hastanin bir gériisme sirasinda neyin olmasini bekledigi ile iliskili iken, hasta istekleri kendisine nasil
yardim edilecegi lizerine hastanin belirli fikirlerine gonderme yapar. Cesitli aragtirmalarda beklenti
tanimi yapilmaya calisilsa da tanim ¢esitliligi nedeniyle beklenti kavramini anlamaya yonelik kuramsal
bir ilerleme kaydedilmesi ¢ok zaman almustir. Bugiin de beklenti kavrami hala tizerinde galisilan
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karmasik bir ifadedir (akt:Staniszewska ve Ahmed, 1999:364-72). Thompson ve Suol, beklentileri ideal
(istenilen), dngoriilen (6nceden bildirilen), degerlere uygun ve sekillenmemis olma iizere dort grupta
siiflandirmigtir (Britten vd., 2002: 256-259).

Beklenti ve memnuniyet arasindaki iliskiye ait farkli bulgular bu iliskinin 6nceden diisiiniilenden ¢ok
daha karmasik oldugunu ve bunu 6l¢mekte kullanilan anket teknikleri ile yeterince anlasilmadigim
gostermektedir. Ornegin, yalnizca anket teknigini kullanan ¢alismalar beklentilerin var oldugunu ve
gorece / nispeten duragan / degismez varliklar olduklarini varsayar. Fakat bu gibi varsayimlar niteliksel
teknikler kullanip bazi beklentilerin duragan olmadigi ve degisebilecegi sonucuna ulasmig galigmalari
g0z Oniine alip sorgulanabilir. Baz1 beklentilerin duragan olmama potansiyelini g6z Oniine alirsak,
beklentileri 6lgmeye girismeden 6nce beklenti kavramini belli bir hasta grubu temelinde aragtirmak daha
yerinde olabilir. Beklentilere hastalarin bakig acisiyla bakmak c¢alismanin igerik gecerligini
saglayacaktir. Cilinkii Staniszewska ve Ahmed’e gore (1999:364-72) neyi 6l¢tiigimiizden ve hangi dl¢ii
sistemini kullanmamiz gerektiginden emin olmamiz gereklidir.

Hasta beklentilerinin anlagilmasi ve dikkate almmasinin memnuniyet ve hasta uyumu, fiziksel saglik
sonuglari tizerine olumlu etkileri oldugunu gosteren kanitlar vardir (Webb, 1994:165-169). Bunun
yaninda hasta beklentilerinin karsilanmasinin hastanin tedavisinde daha uyumlu ve katilime1 olmasina,
aldig1 saglik hizmetinin devamlilifinin artmasma, bunun sonucunda da halkin saglik diizeyinin
yiikselmesine olanak sagladigi bilinmektedir (Perron, 2003:428-433, Webb, 1994:165-169).

Tanisal arastirmalar acisindan Kkarsilanmamis hasta beklentilerinin alman bakimin kalitesini
degerlendirmede etkili oldugu, hasta-hekim iliskisini zedeledigi ve hastanin saglikla ilgili kaygisim
arttirdig gosterilmistir (Kravitz, 2000:38-45).

YONTEM

Bu béliimde arastirmanin amaci, dnemi, kapsami, modeli, evreni, degiskenleri, veri kaynaklari, uygulama sekli
ve siiresi aciklanarak elde edilen verilerin diizenlenmesi ve analizi ve arastirmanin kisitliliklar1 hakkinda bilgi
verilecektir.

Arastirmanin Amaci: Bu arastirma, Tirkiye’nin en biiylik kentlerinden olan Ankara’da iiniversite
hastanesi olarak genis yelpazede bir hasta popiilasyonuna sahip Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi (GUTF)
Hastanesi’nde ayaktan tedavi alan hastalarin ve hasta yakinlarinin hastane calisanlar1 ve hastane
hizmetlerinden beklentilerinin, memnuniyet durumlarinin ve bunu etkileyen faktorlerin belirlenmesi
amactyla yapilmstir.

Arastirmanin Onemi: GUTF’de yapilan bu arastirmada ulagilan drneklem biiyiikliigii bu arastirma
sonuclarinin 6nemini artirmaktadir. Buna ilaveten memnuniyetin sinirli da olsa beklentiyle birlikte
degerlendirilmeye ¢alisildigi bu ¢alisma bundan sonra yapilacak benzer ¢aligsmalara veri teskil edecektir.
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Arastirmanin Kapsami: Arastirma, Ankara Ili sinirlari igerisinde yer alan GUTF Hastanesi’ndeki ¢esitli
polikliniklere herhangi bir nedenle bagvuran 18 yas istii kisilerin katilimiyla yiirtitilmistiir.

Arastirmanin Modeli: Arastirma tanimlayici tipte bir arastirmadir. Yapilan anket calismasi ile hasta ve
yakinlarinin hastane c¢alisanlart ve hizmetlerinden beklentileri, memnuniyet diizeyleri ve bunlan
etkileyen faktorler belirlenmeye calisilmistir. Ayrica 6rneklem grubunda yer alan kisilerin demografik
Ozellikleri ile hastane calisanlar1 ve hizmetlerinden memnuniyet diizeyleri arasinda olusabilecek
farkliliklar tespit edilmistir.

Arastirmanin Evreni: Arastirmanin evrenini GUTF Hastanesi psikiyatri, néroloji, kardiyoloji, dahiliye,
g0giis hastaliklari, fizik tedavi ve rehabilitasyon, enfeksiyon, dermatoloji ve pediatri, nérostirurji, cocuk
cerrahisi, genel cerrahi, kardiyovaskiiler cerrahi, gogiis cerahisi, g6z hastaliklari, kadin hastaliklar ve
dogum, ortopedi, kulak burun bogaz, liroloji ve plastik ve rekonstriiktif cerrahi polikliniklerine 17-26
Nisan tarihleri arasinda herhangi bir nedenle bagvuran ve anket uygulamay1 kabul eden 18 yas iistii
kisiler olusturmaktadir. Bu siireler arasinda aragtirmanin yapildigi polikliniklere 8577 kisi
bagvurmustur. 8577 kisilik evrenden %50 bilinmeyen siklik alinarak, % 2.0 sapma ve %99 giiven
araliginda 2795 kisiye ulasilmasi hedeflenmistir. Arastirma kapsaminda toplam 2330 kisiye ulasilmistir.
Ulasim yiizdesi 83.3tiir.

Arastirmanin Degiskenleri: Arasgtirmanin bagimli ve bagimsiz degiskenleri asagida sunulmustur. Buna
gore arastirmanin bagimsiz degiskenleri:

Cinsiyet

Yas

Medeni durum

Egitim durum

Meslek durumu

Aylik toplam hane halki geliri

Sosyal giivence durumu

Kronik hastalik varligi

Ikamet edilen yer

Hastaneye Gelis Amaci

Hastaneye Gelis Sekli

Bagvurdugu Boliim

Muayene Oldugu Hekimin Unvam

Hastaneyi ve hekimi bagkalarina tavsiye etmeyi diisiinme durumu

Arastirmanin bagimli degiskenleri ise asagidaki gibi belirlenmistir:

Basvurulan boliim

Muayene/Takip Eden Hekimin Unvam

Hastaneyi ve Hekimini Bagkalarina Tavsiye Etme Durumu
Genel Olarak Alinan Hizmetten Memnuniyet Durumu
Hastaneyi ve Hekimi Tavsiye Etmeyi Diisiinme Durumu
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Arastirmanin Veri Kaynaklari

Arastirmada veri kaynagi olarak “Ayaktan Tedavi Goren Hastalarin ve Yakinlarinin Hastane Calisanlari
ve Hizmetlerinden Beklentileri” anket formu kullanilmistir. Kullanilan anket daha dnce s6z konusu
hastanede yapilan ¢alismalar ve ulusal diizeyde yapilan anketlerden yararlanilarak gelistirilmistir.

Bu anket dort boliim ve 26 sorudan olugmakta olup, ilk boliim dokuz sorudan olusmaktadir. Birinci
boliimde kisilerin tanimlayici 6zelliklerine yonelik; yasi, cinsiyeti, medeni durumu, 6grenim durumu,
meslegi, sosyal giivence durumu, aylik gelir diizeyi, kronik hastalik varligi ve ikamet ettigi yer
sorgulanmustir. Tkinci boliim yedi sorudan olusmakta olup; kisilerin hastaneye gelis amac1 ve sekli,
hastaneyi tercih etme sebebi, muayene siiresi, muayene eden hekimin {invani ve hastanede gecirdigi
toplam siire sorgulanmustir. Ugiincii boliim bes sorudan olusmakta olup, kisilerin hastaneden beklentileri
degerlendirilmistir. Kisilerin doktor, hemsire ve diger hastane personelinden, temizlik hizmetleri,
yemek/kantin/kafeterya hizmetlerinden beklentileri sorgulanmistir. Dordiincii boliim bes sorudan
olusmakta olup, kisilerin hastaneden memnuniyetleri degerlendirilistir. Kisilerin, ¢agri merkezi/randevu
alma siirecinden, muayeneden Onceki siirecten, doktorlardan, tetkikler ve hemsirelerden, hastane
danismanlari/sekreterlerden, temizlik hizmetlerinden fiziki ortamdan ve genel olarak alinan hizmetten
memnuniyetleri sorgulanmustir.

Arastirmanin Uygulama Sekli ve Siiresi

Arastirma, GUTF’de 6gretim iiyesi olan arastirici tarafindan uygulannustir. Bir anketin uygulama siiresi
ortalama 8-10 dakikadir. Aragtirma 1 Nisan — 15 Mayis 2015 tarihleri arasinda yiiriitilmiistiir. 17-26
Nisan 2015 tarihleri arasinda veri toplama islemi tamamlanmistir. 29 Nisan-10 Mayis 2015 tarihleri
arasinda veri girisi ve analizi, 11-15 Mayis 2015 tarihleri arasinda raporlama islemi yapilmistir.
Arastirma kapsaminda elde edilen veriler SPSS 15.0 istatistik paket programi araciligi ile yiiklenmis ve
istatistiksel yontem olarak tanimlayici istatistikle, ki-kare testi kullanilmistir. Veri ortalama(+)standart
sapma, frekans dagilim yiizde olarak sunulmustur. Istatistiksel anlamlilik degeri p<0.05 olarak kabul
edilmistir.

Bulgular

Bu boliimde arastirmaya iliskin bulgulara yer verilmistir.

Tablo 1. Katilimeilarin Bazi Tamimlayici Ozelliklerinin Dagilimi

| Saym [ ()
Yas Gruplar (n=2330)
19 yas ve alt1 102 4.4
20-29 625 26.8
30-39 537 23.0
40-49 522 22.4
50 yas ve iizeri 544 23.4
Cinsiyet (n=2330)
Erkek 1068 45.8
Kadin 1262 54.2
Medeni Durum (n=2330)
Evli 1642 70.5
Bekar 688 29.5
Ogrenim Durumu (n=2329)
Okuryazar degil 31 1.3
Okuryazar 110 4.7
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Ilkokul mezunu 258 11.2

Ortaokul mezunu 287 12.3

Lise mezunu 790 33.9

Yiiksekokul-Universite mezunu 853 36.6

Meslegi (n=2330)

Ogrenci 294 12.6

Ev Hanimi 586 25.2

Issiz 99 42

Isci 214 9.2

Memur 633 27.2

Emekli 232 10.0

Serbest Meslek 265 11.4

Diger** 7 0.2

Aylik Toplam Hane Geliri (n=2330)

1000 TL ya da daha az 461 19.9

1001 TL -1500 TL 423 18.3

1501 TL -2000 TL 529 22.8

2001 TL - 5000 TL 721 31.1

5000 TL’den fazla 182 7.9

Sosyal Giivence (n=2329)

SGK 2201 94.6

Ozel Sigorta 128 5.4

ikamet Edilen Yer (n=2330)

Ankara 2088 89.7
Merkez 1444 69.2
ilce 642 30.8

Ankara Digt 241 10.3
Merkez 140 58.1
ilge 101 41.9

Kronik Hastalik Varhgi(n=2321)

Yok 1712 73.8

Var 609 26.2

*Yiizde: Kolon yiizdesi
**Diger: Miihendis

Tablo 1°de arastirmaya katilanlarin baz1 tanimlayici 6zelliklerinin dagilimi sunulmustur. Arastirmaya
katilanlarm  %26.8’1 20-29 yaslar arasinda, %23.3°ii 50 yas ve lizeri yas grubundadir. Arastirmaya
katilanlarin %54.2°si kadin, %45.8'i erkektir. incelenenlerin %70.5'inin evli oldugu; %36.6'sinin
yiiksekokul mezunu, %33.9'unun ise lise mezunu oldugu bulunmustur. Katilimeilarin %27.2'sinin
memur, %25.2sinin ise ev hanimi oldugu saptanmustir. Arastirmaya katilanlarin %31.1'inin hane geliri
2001-5000TL arasindayken, 5000 TL {izeri hane geliri olanlar katilimcilarin %7.9’udur. Katilimcilarin
%94.6’s1 SGK’ya baglidir. Katilimcilarin %89.7°si Ankara’dan, %10.3’ii ise Ankara disindan
gelmektedir.  Katilmcilarin =~ %73.8’inin kronik  hastaligit ~ yoktur.  Katilimcilarm  yas
ortalamas138,9+13,921, ortancasi 38.0 (min:18 — maks:87)’ dir.

Tablo 2. Katilimcilarin Hastaneye Gelis Amaci ve Seklinin Dagilimi

‘ Say1 ‘ (%)*
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Hastaneye Gelis Amaci (n=2319)

Refakatgi Olmak I¢in 752 32.4

Kendisi I¢in 1567 67.6

Hastaneye Gelis Sekli (n=2322)

Sevkli 301 13.0

Kendi/Ailenin Istegiyle Dogrudan 2021 87.0
Tercih Etme Nedeni (n=2015)
Aligkanlik 586 29.1
Hastanenin Taninmig Olmasi 520 25.8
Doktorlarin Taninmig Olmasi 273 135
Tavsiye Uzerine 480 23.8
Medya Aracilig1 le 48 2.3
Daha Once Aldig1 Hizmetten Memnun Kalmis Olmast 532 26.4
Yakin Oldugu/Ulasimi Kolay Olmasi 358 17.8
Hizmetin Kaliteli Olmasi 308 15.3
Takip Eden Doktorun Bu Hastanede Calismasi 70 3.5
Personeli Tanimasi 84 4.0
Sigorta Sirketinin Anlagmali Olmasi 189 9.0

*Yiizde: Kolon yiizdesi
#: Birden fazla secenek isaretlenmistir. Yiizdeler yanit veren kisiler iizerinden hesaplanmaistir.

Tablo 2’de aragtirmaya katilanlarin hastaneye gelis amact ve gelis seklinin dagilimi sunulmustur.
Katilimcilarin %32.4’1 refakat¢i olmak i¢in, %67.6°s1 kendisi igin geldigini ifade etmistir. Kendisi igin
gelenlerin %87.0’si kendi istegiyle, %13.0°1 sevkli olarak geldigini belirtmistir. Kendi istegiyle
gelenlerin%29.1’ihastaneyi tercih etme nedenlerini; aliskanlik olarak, % 25.8’1 hastanenin taninmis
olmas1,%3.5’iise takip eden doktorunun bu hastanede galismasi olarak ifade etmistir.

Tablo 3. Katilimcilarin Doktor, Hemsire ve Diger Personelden Beklentilerinin Dagilimi

Beklentiler # Doktor (n=2321) Hemsire (n=2319) Diger Saghk
Cahisam (n=2324)
. Say1 (%)* Say1 (%)* Sayi (%)*
Ilgili Olmast 1130 48.6 788 33.9 406 174
Sefkatli Olmas1 123 52 362 15.6 334 14.3
Saygili Olmasi 324 13.9 450 194 484 20.8
Bilgilendirmesi 948 40.8 552 23.8 363 15.6
Gililer Yiizli Olmasi 525 22.6 741 31.9 524 225
Gtiven Vermesi 983 42.3 548 23.6 329 141
Yardimei Olmasti 644 21.7 630 27.1 834 35.8
Gorevini Diizenli Yapmasi 355 15.2 658 28.3 790 33.9
Gorevini Zamaninda Yapmasi 437 18.8 194 8.3 596 25.6
Ihtiya¢ Duyuldugunda Kolay Ulasilmast 146 6.2 216 9.3 365 15.7

*Yiizde: Kolon yiizdesi
#:Birden fazla secenek isaretlenmistir. Yiizdeler yanit veren kisiler lizerinden hesaplanmistir.
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Tablo 3’de arastirmaya katilanlarin doktor, hemsire ve diger hastane personelinden beklenti dagilimin
sunulmaktadir. Katilimcilarin %48.6’s1doktorlardan ilgili olmasini, %42.3’ii giiven vermesini, %40.8’1
bilgilendirme yapmasim bekledigini ifade ederken, yaklasik %5°1 sefkatli olmasim ve kolay
ulasilabilmesini bekledigini ifade etmistir. Katilimcilarin %33.9’u hemsirelerden ilgili olmasini,
%31.9%u giiler ylzlii olmasimi beklerken, yaklasik 9%8.0’1 gdrevini zamaninda yapmasini ve kolay
ulasilmasini bekledigini belirtmistir. Diger saglik ¢alisanlarindan katilimcilarin %35.8’1 yardimet1
olmasini,%33.9’u gorevini diizenli yapmasini bekledigini ifade ederken yaklasik %14.0’1 giiven
vermesini ve sefkatli olmasini bekledigini belirtmistir.

Tablo 4. Katilimcilarin Doktor, Hemsire ve Diger Personelden Memnuniyet Durumlarinin Dagilimi

Cok Iyi Iyi Orta Kétii Cok Kaotii
Say1 | (%)* | Say1 | (%)* | Say1 | (%)* | Sayr | (%)* Say1 | (%)*
Doktorlar
Doktorlarin nezaketi ve 688 29.6 | 1132 | 48.6 | 481 | 20.7 | 20 0.8 7 0.3
ilgisi
Hastaya yeterli zaman 605 26.0 | 1115 | 479 | 544 | 234 | 54 2.3 8 0.4
ayirmast  ve  dikkatle
dinlemesi
Hastaligi ve tedaviyi 656 28.2 | 1141 | 49.1 | 492 | 212 | 21 0.8 16 0.7
anlasilacak sekilde
aciklamasi
Tetkik sonuglarini 652 28.2 | 1669 | 49.0 | 553 | 23.8 | 23 1.0 25 1.0
degerlendirmesi ve
hastay1 bilgilendirmesi
Acil durumlarda | 617 26.6 | 987 | 425 | 521 | 224 | 171 7.4 25 11
kendisine ulasabilme ve
hastaya  geri  doniis
yapmasl
Doktorlarin ~ bilgi ve | 679 29.3 | 1086 | 46.7 | 475 | 20.5 | 68 29 15 0.6
uzmanligina duyulan
gliven
Hemgsireler / Teknisyenler
Hemygirelerin nezaketi ve 122 5.3 930 | 40.0 | 911 | 9.2 305 13.1 55 2.4
ilgisi
Hemsire / teknisyenin 171 7.4 945 | 40.8 | 841 | 36.3 | 314 13.5 46 2.0
yeterince bilgilendirmesi
Hemsire / teknisyenin 118 51 866 | 37.4 | 891 | 38,5 | 349 15.0 92 4.0
duyarlilig1 becerisi
Ihtiyac oldugunda 144 6.2 | 1015 | 439 | 762 | 33.0 | 282 12.2 108 4.7
hemgirelere ulagabilme
Tetkikler icin bekleme 118 51 906 | 39.3 | 891 | 38.6 | 338 14.7 54 2.3
stiresi
Hastane Damismanlary/Sekreterlikler
Hasta danigmanlarinin 148 6.4 | 874 | 37.8 | 990 | 42.8 | 238 | 10.3 65 2.7
nezaketi, ilgisi ve sorunlara
yaklagimi
Tedavi ile ilgili 6demeler | 123 53| 931 | 404 | 854 | 37.0 | 298 | 12.9 100 44
konusunda bilgilendirilme
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Ihtiyag  oldugunda hasta 163 71| 840 | 365 | 870 | 37.8 | 295 | 12.8 135 5.8

danigmanlarina ulagabilme

*Yiizde: Satir yilizdesi

Tablo 4’de  arastirmaya  katilanlarin  doktorlar,  tetkikler/hemsireler = ve  hastane
danismanlari/sekreterlikler hakkindaki memnuniyet durumlarinin dagilimi sunulmustur. Katilimcilarin
%48.6’s1 doktorlarin nezaketi ve ilgisinden memnuniyet durumunu iyi, %0.3’0 ise ¢ok kotli olarak
belirtmistir. Katilimcilarin %47.9’u doktorlarin hastaya yeterli zaman ayirmasindan ve dikkatle
dinlemesinden, %49.1°1 hastalif1 ve tedaviyi anlasilacak sekilde agiklamasindan, %49.0°1 tetkik
sonuglarin1 degerlendirmesi ve hastayr bilgilendirmesinden, %42.5’1 acil durumlarda kendisine
ulasabilmesinden ve hastaya geri doniis yapmasindan, %46.2’si bilgi ve uzmanligima duyulan giivenden
memnuniyet durumlarmi iyi olarak ifade etmistir. Katilimcilarin %40.0’1 hemsirelerin veya
teknisyenlerin nezaketi ve ilgisinden, %40.8’i yeterince bilgilendirmesinden iyi derecede, %38.5’i
duyarlilig1 ve becerisinden orta derecede, %43.9’u ihtiyag oldugunda ulasabilmesinden ve %39.3’
tetkikler i¢in bekleme siiresinden iyi derecede memnun olduklarini belirtmiglerdir. Katilimcilarin
%42.8’1 hasta danigmanlarinin nezaketinden, ilgisinden ve sorunlara yaklagimindan orta derecede,
%40.4’1 tedavi ile ilgili 6demeler konusunda bilgilendirilmelerinden iyi derecede ve %37.8’1 ihtiyag
oldugunda hasta danismanlarina ulagabilmeden orta derecede memnun oldugunu ifade etmistir.

Tablo 5. Katilimcilarin Tamimlayici Ozelliklerine Gore Basvurduklart Boliimlerin Dagilimi

Acil Dahili Boliim Cerrahi Boliim

Say1| %* Say1 | %* Say1 | %*

Yas (n=2250)

19 yag ve alt1 12 12.1 52 52.5 35 35.4
20-29 107 17.9 263 441 227 38.0
30-39 75 14.4 213 41.0 232 44.6
40-49 75 14.7 232 45.6 202 39.7
50 yas ve iizeri 77 14.7 184 35.0 264 50.3

¥?=27.688 p=0.001

Cinsiyet (n=2250)

Erkek 183 17.6 456 43.8 402 38.6

Kadin 163 135 488 40.4 558 46.1

¥?=15.131 p=0.001

Medeni Durum(n=2250)

Evli 217 13.6 731 45.9 643 40.5

Bekar 129 19.7 213 325 314 47.8
1?=36.792 p=0.0001

Ogrenim Durumu(n=2249)

Okuryazar degil 1 3.2 13 41.9 17 54.9

Okuryazar 10 9.6 56 53.8 38 36.6

Ilkokul mezunu 24 9.3 144 56.0 89 34.6

Ortaokul mezunu 52 18.6 107 38.2 121 43.2

Lise mezunu 140 18.8 281 37.6 326 43.6

Yiiksekokul-Universite mezunu 119 14.3 343 41.3 368 44.4
¥?=45.857 p=0.0001

Meslegi (n=2250)

Ogrenci | 61 | 218 | 119 [ 425 ] 107 | 357
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Ev Hanimu 58 10.3 266 47.2 240 42.5

Issiz 18 18.9 36 37.9 41 43.2

Isci 33 15.6 79 37.5 99 46.9

Memur 103 16.7 276 44.7 238 38.6

Emekli 40 17.9 58 26.0 125 56.1

Serbest Meslek 33 13.0 110 43.5 110 43.5
¥?=65.494 p=0.0001

Aylik Toplam Hane Geliri (n=2236)

1000 TL ya da daha az 28 6.1 339 74.0 91 19.9

1001 TL -1500 TL 83 19.7 146 34.7 192 45.6

1501 TL -2000 TL 100 19.9 165 32.9 237 47.2

2001 TL - 5000 TL 129 19.2 211 31.4 333 49.6

5000 TL’den fazla 6 3.3 83 45.6 93 51.1
¥?=275.640 p<0.001

Sosyal Giivence (n=2246)

SGK 334 15.7 897 42.3 895 42.0

Ozel Sigorta 11 10.1 44 44 .4 66 45.5
¥?=22.506 p=0.001

ikamet Edilen Yer (n=2249)

Ankara 309 15.3 861 42.7 847 42.0

Ankara Dist 37 15.9 83 35.8 112 48.3

’=4.347 p=0.114

Kronik Hastalik Varhgi (n=2241)

Yok 279 16.9 665 40.3 708 42.9

Var 67 11.4 271 46.0 251 42.6

v?=11.999 p=0.002

*Yiizde: Satir yiizdesi

Tablo 5’de arastirmaya katilanlarin bazi tanimlayic1 6zelliklerine gore basvurduklart boliimlerin
dagilimi sunulmaktadir. 19 yas ve alt1 katilimeilarin %52.5°1, 20-29 yas grubunun %44.1°1, 40-49 yas
grubunun %45.6’s1 dahili boliimlere, 30-39 yas grubunun %44.6’s1, 50 ve lizeri yas grubunun %42.7’si
cerrahi boliimlere bagvurdugunu belirtmistir. Katilimcilarin yas grubuna gore bagvurduklari boliimler
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur(p<0.05).

Erkeklerin %43.8’1 dahili bolimlere, kadinlarin %46.2si ise cerrahi boliimlere bagvurdugunu ifade
etmigtir. Katilimeilarin cinsiyete gére bagvurduklart boliimler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmuistir (p<<0.05). Evli olanlarin %45.9’u dahili boliimlere, bekar olanlarin ise %47.9’u cerrahi
bolimlere bagvurdugunu belirtmistir. Katilimcilarin medeni durumuna gore basvurduklari boliimler
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir(p<0.05).

Okuryazar olmayanlarin 9%54.8’i, ortaokul mezunlarinin %43.2°si, lise mezunlarmin %43.6’s1,
yiiksekokul-liniversite mezunlarinin %44.3’li cerrahi boliimlere, ilkokul mezunlariin %350.6’s1 ise
dahili bolimlere bagvurdugunu belirtmistir. Katilimcilarm egitim diizeyine gore bagvurduklar1 boliimler
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmstir (p<0.05).

Ogrencilerin %42.5’1, ev hamimlarinin %47.2’si, memurlarin %44.7’si, serbest meslek sahiplerinin
%43.5’1 dahili boliimlere bagvurduklarinm belirtirken, issizlerin %43.2’si, iscilerin %46.9°u, emeklilerin
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%56.1°1 cerrahi boliimlere bagvurduklarini ifade etmistir. Katilimcilarin meslegine gore bagvurduklari
boliimler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir(p<0.05).

1000 TL ve daha az aylik gelire sahip olanlarin %74.0’1 dahili boliimlere, 1000-1500 TL aylik gelire
sahip olanlarin %45.6’s1, 1500-2000 TL TL aylik gelire sahip olanlarin %47.2’si, 2000-5000 TL aylik
gelire sahip olanlarin %49.5°1, 5000 TL ve iizeri aylik gelire sahip olanlarin %51.1°1 cerrahi boliimlere
bagvurdugunu belirtmistir. Katilimcilarin aylik gelir durumuna gore basvurduklar1 boliimler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir(p<0.05).

Sosyal giivencesi SGK olanlarin %42.3’1, 6zel sigortaya sahip olanlarin %45.5°1, diger sigortalilara
sahip olanlarin %85.7°si cerrahi boliimlere basvurdugunu ifade etmistir. Katilimcilarin sosyal
giivencelerine gore basvurduklart boliimler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmistir(p<0.05). Katilimcilarin ikamet ettikleri yerlere gore basvurduklari boliimler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamustir (p>0.05). Kronik hastaligi olmayanlarin %42.9’u
cerrahi boliimlere, kronik hastalig1 olanlarin %46.0’1 dahili boliimlere basvurdugunu ifade etmistir.
Katilimcilarin kronik hastalia sahip olma durumuna goére basvurduklar: boliimler arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark saptanmustir (p<0.05).

Tablo 6. Katilimcilarin Tammlayici Ozelliklerine Gore Hizmetten Memnuniyet Durumlari

Tyi Orta Kotii

Say1 | %* | Say1 | %* | Say1 | %*

Yas (n=2297)

19 ve alt1 69 69.0 28 28.0 3 3.0
20-29 324 [ 529 ] 263 | 429 26 4.2
30-39 286 | 54.0 | 222 | 420 21 4.0
40-49 170 | 52.2 | 226 | 43.7 21 4.1
50 ve lizeri 275 [ 512 ] 231 | 429 32 5.9

= 14164  p=0,078

Cinsiyet (n=2297)

Erkek 522 | 498 | 486 | 463 | 41 3.9

Kadin 702 | 56.3| 484 | 38.8 62 5.0

¥*=13.618 p=0.001

Medeni Durum (n=2297)

Evli 898 | 55.1| 658 | 404 73 4.5

Bekar 326 | 48.8 | 312 | 46.7 30 4.5
= 8.027 p=0.018

Ogrenim Durumu(n=2296)

Okuryazar degil 15 50.0 12 40.0 3 10.0

Okuryazar 51 46.8 55 50.5 3 2.8

Ilkokul mezunu 160 | 62.5 78 30.5 18 7.0

Ortaokul mezunu 146 | 516 | 127 | 449 10 3.5

Lise mezunu 366 | 47.2| 370 | 47.2 40 5.2

Yiiksekokul-Universite mezunu 485 | 57.6 | 328 | 39.0 29 3.4
¥?= 41.630 p=0.0001

Meslegi (n=2297)

Ogrenci 126 | 441 | 153 | 535 7 2.4

Ev Hanim 330 |56.8| 217 | 37.3 34 5.9

Issiz 49 50.0 46 46.9 3 3.1

Isci 101 | 48.3 91 435 17 8.1

Memur 359 | 575 | 246 | 394 19 3.0
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Emekli 138 | 60.0 82 35.7 10 4.3
Serbest Meslek 119 | 454 | 130 | 49.6 13 5.0
¥?=50.838 p=0.001
Aylik Toplam Hane Geliri (n=2284)
1000 TL ya da daha az 356 | 78.6 82 18.1 15 3.3
1001 TL -1500 TL 188 | 45.0 | 212 | 50.7 18 4.3
1501 TL -2000 TL 227 | 43.7| 263 | 50.6 30 5.8
2001 TL - 5000 TL 363 | 50.9| 317 | 445 33 4.6
5000 TL’den fazla 83 46.1 92 51.1 5 2.8
y?=158.203 p=0.001
Sosyal Giivence (n=2293)
SGK 1166 | 53.8 | 905 | 41.8 95 4.4
Ozel Sigorta 39 |386| 54 |531 8 7.9
y?= 13.855 p=0.031
Ikamet Edilen Yer (n=2296)
Ankara 1106 | 53.7 | 861 | 41.8 92 4.5
Ankara Dist 118 | 49.8 | 109 | 46.0 10 4.2
v?=1.521 p=0.467
Kronik Hastalik Varhig: (n=2288)
Yok 878 | 520 | 739 | 438 71 4.2
Var 340 | 56.7| 229 | 38.2 31 5.1
¥?=6.012 p=0.049

*Yiizde: Satir yiizdesi

Tablo 6’da arastirmaya katilanlarin bazi tanimlayici 6zelliklerine gore hastaneden alinan hizmetten
memnuniyet durumlarmin dagilimi sunulmustur. Katilimcilardan erkeklerin %49.8’1, kadinlarin
%56.371 hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlarini iyi olarak ifade etmistir. Katilimcilarin
cinsiyetlerine gore hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark saptanmistir(p<0,05).

Arastirmaya katilanlardan evli olanlarin %55.1°1, bekar olanlarin %48.8’1 hastaneden aldiklar1 hizmetten
memnuniyet durumlarimni iyi olarak ifade etmistir. Katilimcilardan okuryazar olmayanlarin %50,01,
ilkokul mezunlarimin %62.5’i, lise mezunlarinin %47.2°si, yliksekokul-iiniversite mezunlarinin
%57.6’s1 hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlarini iyi olarak, okuryazar olanlarin
%50.5’1 orta olarak belirtmistir. Ogrenim durumu gére aldiklar1 hizmetten memnuniyetleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmstir (p<0,05).

Katilimcilardan 6grencilerin %53.5’1, ev hanimlarinin %56.8’1, igsizlerin %50,0’1, is¢ilerin %48.3’1,
memurlarin %57.5’1, emeklilerin %60,0°1 hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlarini iyi
olarak, serbest meslek sahiplerinin %49.6’s1, diger meslek sahiplerinin %71.4’{ orta olarak belirtmistir.
Katilimcilarin mesleklerine gore hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyetleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark saptanmistir (p<0.05).

Katilimcilardan aylik toplam hane geliri 1000 TL ya da az olanlarin %78.6’s1 ve 2001 TL - 5000 TL
olanlarin %50.9’u hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlarini iyi olarak, 1001 TL -1500
olanlarin %50.7’si, 1501 TL-2000 TL olanlarin %50.6’s1 ve 5000 TL’den fazla olanlarin %51.1°1 ise
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orta olarak ifade etmistir. Katilimcilarin aylik toplam hane gelirlerine gore aldiklari hizmetten
memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir (p<0.05).

Katilimcilardan sosyal giivencesi SGK olanlarin %53.7’si ve diger sigortalara sahip olanlarin %52.2’si
hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyet durumlarmi iyi olarak, 6zel sigortalilarin %53.1°1 orta
olarak ifade etmistir. Katilimcilarin sosyal giivence durumlarina gore aldiklari hizmetten
memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir (p<0,05).

Katilimcilardan kronik hastaliga sahip olanlarin %56.7’si, olmayanlarin %52’si aldiklar1 hizmetten
memnuniyet durumlarimi iyi olarak ifade etmistir. Kronik hastaliga sahip olma durumuna gore
katilimcilarin hastaneden aldiklar1 hizmetten memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmistir(p<0.05). Katilimcilarin yas gruplarina ve ikamet yerlerine gore hastaneden aldiklari
hizmetten memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamuistir (p>0.05).

Tablo 7. Katilimcilarin Hastaneye Gelis Amaci, Sekli ve Bagvurdugu Boliime Gore Hastaneyi ve
Hekimi Tavsiye Etmeyi Diisiinme Durumunun Dagilimi

Diigiinmiiyorum Diisiiniiyorum Kararsizim
Sayt [ (%0)* Sayt_ [ (%)* | Sayi [ (%0)*
Hastaneye Gelis Amaa (n=2309)
Refakat¢i Olmak Igin 21 2.8 522 69.6 207 27.6
Kendisi I¢in 37 24 1144 73.4 378 24.2
v’=3.618 p=0.164
Hastaneye Gelis Sekli (n=2312)
Sevkli 8 2.7 217 72.1 76 25.2
Kendi/Ailenin Istegiyle Dogrudan 50 25 1454 72.3 507 25.2
v?=0.032 p=0.984
Basvurulan Boliim (n=2319)
Acil 0 0 189 54.6 157 454
Dahili Boliimler 17 1.8 797 84.4 130 13.8
Cerrahi Boliimler 42 4.4 669 74,7 239 25.2
_ 1?=266.205 p=0.0001
Muayene/Takip Eden Hekimin Unvani (n=2316)
Arastirma Gorevlisi 21 13 1183 72.6 425 26.1
Uzman Doktor 24 6.4 267 71.0 85 22.6
Yardimc1 Dogent 3 2.9 66 64.7 33 32.4
Dogent 4 4.1 73 75.9 20 20.0
Profesor 6 5.4 84 75.0 22 19.6
?=43. 829 p=0.0001

(%)*:Satir ylizdesi

Tablo 7’de arastirmaya katilanlarin hastaneye gelis amaci, sekli ve bagvurdugu boliime gore hastaneyi
ve hekimi tavsiye etmeyi diislinme durumunun dagilimi sunulmustur. Katilimcilardan acile
bagvuranlarin %54.6’s1, dahili boliimlere bagvuranlarin %84.4’1, cerrahi boliimlere basvuranlarin
%70.4’1 hastaneyi ve hekimini bagkalarina tavsiye edecegini belirtirken, diger boliimlere bagvuranlarin
%74.7’si tavsiye etmekte kararsiz kaldigini ifade etmistir. Katilimcilarin bagvurduklari béliimlere gore

ULUSLARARASI SAGLIK YONETiIMi VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISi
www.saysad.org
(ILHAN,M,N/TOYGAR,S,A)

128


http://www.saysad.org/

_ o0y

g £
g @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMi VE STRATEJILERI
e O % ARASTIRMA DERGISi
’104 & INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
et i of ol Cilt/Volume : 3 Sayy/Issue:1  Yil/Year:2017 ISSN -2149-6161

hastaneyi ve hekimi baskalarina tavsiye etme durumlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmistir (p<0.05).

Katilimcilardan arastirma gorevlisi tarafindan muayene edilenlerin %72.6’s1,uzman doktor tarafindan
muayene edilenlerin %71.0’1,yardimc1 dogent doktor tarafindan muayene edilenlerin %64.7’si,dogent
doktor tarafindan muayene edilenlerin %75.31,profesor doktor tarafindan muayene edilenlerin %75.0"1
hastaneyi ve hekimini tavsiye edecegini ifade etmistir. Katilimcilarin muayene olduklar1 hekimin
tinvanina gore hastaneyi ve hekimi bagkalarina tavsiye etme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark saptanmistir(p<0.05).

Katilimcilarin hastaneye gelis sekli ve amacina gore hastaneyi ve hekimi bagkalarina tavsiye etme
durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamustir (p>0.05).

Tartisma

Hastalarin yasi1 cinsiyet, egitim diizeyi, sosyal statiileri, saglik durumlari, hastanin ge¢gmis deneyimleri,
cevreden edindigi bilgiler, beklentileri, hastanin kendi saglik algis1 hasta memnuniyetini etkilemektedir
(Y1lmaz, 2001:69-74).

Sosyodemografik degiskenlerle ilgili olarak farkli sonuglara ulasilmistir. Literatiire bakildiginda yash
hastalarin geng¢ hastalara gore daha fazla memnun oldugunu saptayan ¢alismalar (Carr-Hill 1992,
Jakobsson ve ark. 1994) olmasina karsin yas ile memnuniyet arasinda iliski bulmayan ¢alismalar da
(Hart ve ark.1996; Zu ve ark., 1997) bulunmaktadir. Cinsiyet acisindan degerlendirildiginde ise
kadmlarin (Lookinland ve Pool, 1998) ya da erkeklerin daha memnun oldugu sonucuna ulasan
calismalar oldugu gibi (Gray, 1997), memnuniyetle cinsiyetin iliskili olmadigini gdsteren ¢aligmalar da
(Larsson 1999, Okumus ve ark. 1993, Ozmen 1990, Tengilimoglu, 1996) bulunmaktadir. Carr-Hill
tarafindan yapilan bir ¢alismada (1992), Esatoglu (1996) ve Ozmen (1990) tarafindan yapilan
caligmalarda da, egitim diizeyi yiikse olan hastalarin beklentileri fazla oldugu i¢in daha az memnun
olabilecegini ifade edilmektedir. Egitim diizeyi acisindan degerlendirildiginde ise Yilmaz (2001)
tarafindan yapilan bir arastirmada egitim diizeyi yliksek olan hastalarin daha fazla memnun oldugu
sonucuna ulagilmistir. Buna karsilik Okumus (1993) ve Akyol (1993) tarafindan yapilan ¢alismalarda
ise egitim diizeyinin memnuniyeti etkilemedigini sonucunda ulagilmistir. Tiim bu literatiir bilgileri ve
arastirma bulgular1 15181nda yas, cinsiyet ve egitim diizeyi ile memnuniyet arasindaki iliskinin tutarl
olmadig ifade edilebilir.

Yukarida agiklanan g¢aligmalarin aksine beklenti ve memnuniyet arasinda iliski oldugunu gosteren
calismalar da vardir (Kravitz, 1997:67-72). Hiesh ve Doner Kagle (1991) beklentilerin hasta
memnuniyetinin en énemli gostergesi oldugunu bulmuslardir. Benzer bir sekilde, Korsch vd. (1968)
beklentilerin karsilanma derecesinin memnuniyet agisindan sonuglari etkiledigini bulmuslardir.
Williams vd. (1995) ¢ogu beklentisi karsilanmis olan hastalarin ¢ok az beklentisi karsilanmis hastalara
gore ¢ok daha yiiksek memnuniyet ifade ettiklerini saptamislardir.

Beklenti ve memnuniyet arasindaki iliskiyi arastiran baz1 ¢aligmalar, beklenti ve memnuniyet her zaman
birbirinden ayirt edilemedigi i¢in bu kavramlar birlikte agiklamakta sikint1 ¢gekmisleridir (Lindez-Pelz
1982, Fitzpatrick ve Hopkins 1983). Bu ayirim 6l¢menin gegerligini saglamak agisindan ¢ok 6nemlidir.
Bu nedenle beklenti ve memnuniyet arasindaki iligkinin kanitlar1 karmagsikligi konusuna vurgu
yapilmaktadir (Staniszewska ve Ahmed, 1999:364-72). Hasta beklentilerinin doktor davranmislarini
etkileyip etkilemedigi konusunda bilinenler ¢ok azdir. Gorlisme siiresince hasta beklentileri ve doktor
eylemleri arasinda iligki oldugunu gosteren ¢alismalar bulunmaktadir (Webb, 1994:165-169).
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Saglik hizmet sunumunda memnuniyet kavrami, son yillarda 6nem kazanan bir konu olmustur. Hasta
memnuniyeti, hizmetin sunumunu, saglikli/hasta birey ile hizmeti verenlerin etkilesimini, hizmetin
varligini, hizmetin siirekliligini, hizmeti verenlerin yeterliligi ve iletigsim 6zelliklerini igeren ¢cok boyutlu
bir kavramdir. Ayrica hasta memnuniyeti, saglik hizmeti kalitesinin 6l¢iilmesinde yer alan 6nemli
gostergelerden biridir. Saglik kurumlarinda kaliteli hizmet verilmesi ve hizmet siirecinin yapist bu
sayede gozden gecirilebilmektedir. Goriildiigi gibi, hasta memnuniyeti birgok degiskenin sonucunda
ortaya c¢ikan bir durumdur. Bireyin memnuniyetini etkileyen faktorler ise kisiye, hizmet verenlere ve
cevresel ya da kuruma yonelik faktorler olarak incelenebilmektedir.

Hasta memnuniyeti ile ilgili daha 6nce birgok calisma yapilmistir. 2004 yilinda Diizce Tip Fakiiltesi
Arastirma Hastanesinde yatan hastalarda yapilan ¢aligmada hastane hizmetlerinden genel memnuniyet
%91,8 olarak bulunmus (Aytar ve Yesildal, 2004). 1999 yilinda GUTF Hastanesi’nde yatan hastalarda
yapilan calismada ise hastane hizmetlerinden memnuniyet diizeyi %85,5 olarak saptanmistir (Yildirim
vd., 1999). 2008 yilinda Silvan Devlet Hastanesi’'nde yapilan ¢alismada bagvuranlarin genel olarak
hastaneden memnuniyetleri ise %76 olarak bulunmustur (Ozcan vd., 2008). Yapilan calisma da
hastaneye bagvuranlar aldiklar1 hizmetten genel memnuniyetlerini %47,8 iyi, %42 orta olarak
degerlendirmistir. Hastanedeki memnuniyet oranlarinin diger ¢aligmalara gore diisiik saptanmasinin
sebebi yatan hastalarin ¢alismaya dahil edilmemis olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Bu ¢aligmada
ayrica genel hasta memnuniyetini hastalarin demografik bilgilerini ele alarak karsilagtiracak olursak;
okuryazar olanlarin %50’si hastaneden memnuniyetlerini orta, okuryazar olmayanlarin ise %50’si iyi
olarak belirtmistir. Aylik gelir diizeylerine gore karsilastirildiginda, 1000 TL ve alt1 geliri olanlarin
%781 iyi, 5000 TL ve iizeri geliri olanlarin %51°1 orta olarak nitelendirmistir. Bu sonuglar bize kisinin
egitim ve gelir diizeyi arttikgca memnuniyet diizeyinin azaldigini gostermektedir.

Silvan Devlet Hastanesi’nde 2008 yilinda yapilan ¢alismada basvuranlarin hastaneye ilk basvuru,
personelin davranist ve danigmanlik hizmetlerinden memnuniyeti %85 olarak bulunmustur. Ayni
caligmada hastalar, doktorlarin davraniglarindan %90, kendilerine ayrilan muayene siiresinden %82,
bilgilendirmeden %78 memnun olduklarmi belirtmislerdir (Ozcan vd., 2008). 2009 yilinda Firat
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde yapilan ¢alismada arastirma kapsamina alinan poliklinik
hastalarinin %89,9’u hastalik ve tedavi konusunda yeterince bilgilendirildigini belirtmistir (Demir vd.,
2009). 2004 yilinda Diizce Tip Fakiiltesi’nde yapilan calismada doktorlardan %96, hemsirelerden %88
¢ok memnun ya da memnun olduklarini ifade etmisler (Aytar ve Yesildal, 2004). 2006 yilinda Ankara
Digkap1 Hastanesi’nde yapilan ¢alismada ¢ocuk nefroloji poliklinigine bagvuran hastalarin yakinlar
“Doktorlarin hastaniza yaklagimi nasil“ sorusuna %72,7 ¢ok iyi, “Hemsirelerin hastanizin bakiminda
yeterliligi nasil** sorusuna %64 ¢ok iyi yanit1 vermistir (www. millipediatri.org.tr). Dicle Universitesi
Hastanesinde 2000 yilinda yapilan ¢aligmada yatan hastalar; doktorlarin davraniglari i¢in %39,0
oraninda miikkemmel, %48,2 oraninda iyi yanitin1 vermiglerdir. Hemsireler i¢in ayni oranlar %28,7 ve
%54,4 olmustur (Ertem vd., 2000). 2008 yilinda Istanbul’da bir tip fakiiltesi hastanesinde yapilan
aragtirmada %89,2’si hastaliklar1 hakkinda yeterli bilgi sahibi olduklarmi belirtmislerdir (Onsiiz vd.,
2008). 2005 yilinda Meram Tip Fakiiltesinde yapilan bagka bir arastirmada; hastalarin % 77,9’u
hastaliklar1 hakkinda bilgi sahibi olduklarini belirtmistir (Sahin vd., 2005). Yapilan bu ¢alismada dahil
edilen hastalarin %49’u doktorlarin hastaliklarina yaklagim ve kendilerini bilgilendirmesi konusundaki
memnuniyetlerini iyi olarak degerlendirmislerdir. Hemsirelerden memnuniyetini iyi olarak
degerlendiren hastalar, toplamin %40’ olustururken, hastalarin %42,8’i danigmanlardan
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memnuniyetlerini orta olarak degerlendirmiglerdir. Hastaneler arasinda memnuniyet diizeylerindeki
farklilik bagvuran hastalarin egitim durumu ve aylik gelir diizeyi gibi 6zelliklerinin farkli olmasi
nedeniyle olabilir.

Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde 2009 yilinda yapilan ¢alismada erkek hastalarin
memnuniyet diizeylerinin kadin hastalardan daha yiiksek oldugu bulunmus, ancak istatistiksel olarak
anlamli bir iliski saptanmamistir (Demir vd., 2009). istanbul’da 2008 yilinda bir tip fakiiltesi
hastanesinde yapilan arastirmada; genel memnuniyet diizeyi erkeklerde %71,9, kadinlarda %68,5 olarak
belirtilmistir(Onsiiz vd., 2008). Eskisehir’de 2002 yilinda bir &zel hastanede yapilan bir arastirmada da;
genel memnuniyet diizeylerinin erkeklerde kadinlardan daha yiiksek oldugu belirtilmistir (Kartaloglu
vd., 2002). Bu calismada kadin hastalarin %56’s1, erkek hastalarin %49°u hastaneden aldiklar1 hizmetten
memnuniyet derecesini iyi olarak nitelendirmistir.

Firat Universitesi’'nde 2009 yilinda yapilan calismada poliklinigin genel temizliginden hastalarin
%96,3’{i memnun olarak belirtilmistir (Demir vd., 2009). 2004’te Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi’nde yapilan arastirmada; hastalarin %59,4’ii oda temizliginden memnun oldugunu, %63,2’si
fizik teknik kosullardan memnun olmadigini belirtmistir (Ertem vd., 2000). 2000 yilinda Siileyman
Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde yapilan ¢aligmada hastalarin %40,3’{iniin hastane
temizliginden memnun oldugunu belirtirken (Kirbiyik vd., 2000), 2008 yilinda Kayseri Devlet
Hastanesi’nde yapilan arastirmada temizlikten memnuniyet oran1 %74,6 olarak bulunmustur (Unalan
vd., 2008). Yapilan bu c¢aligmada hastalarin %43,7’si genel olarak hastane temizligini iyi olarak
degerlendirmistir. Poliklinik temizligini 1iyi olarak nitelendirenler ise hastalarin %45,6’sim
olusturmaktadir. Fiziki ortam yeterliligini iyi olarak degerlendiren hastalar ise ¢alisma kapsamina alinan
hastalarin %41,2’sini olusturmaktadir.

Silvan Devlet Hastanesi’nde 2008 yilinda yapilan ¢aligmada hastalarin %75°i tekrar hastalanma
durumunda ayni hastaneyi tercih edeceklerini, %76’s1 da bagkalarina tavsiye edebileceklerini
séylemistir (Ozcan vd., 2008). Ayni oranlar Diizce Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde yapilan galismada
sirasiyla, %93 ve %94 olarak bulunmus olup hastalarin biiyiik bir kismini1 Diizce’de oturan kisiler
olusturmaktadir (Aytar ve Yesildal, 2004). Bu bilgilerden anlasiliyor ki, insanlar hastalandiginda
yakinlarinda hemen bagvurabilecegi bir saglik kurumunun olmasinmi istemekte ve bu kurumlari
kullanmaktadir. Dicle Universitesi Hastanesi’nde 2000 yilinda yapilan galismada hastalarin %51,2’si
ihtiya¢ halinde hastaneyi tekrar tercih etme ihtimalinin yliksek oldugunu, %25,9 ise bu konuda kararsiz
oldugunu bildirmistir. Ayaktan hastalarin %22,9°u ise hastaneyi tekrar tercih etmeyecegini sOylemistir
(Ertem vd., 2000). Bu ¢aligmada hastalarin %72,3’li tekrar hastalanma durumunda hastanemizi tercih
edeceklerini belirtirken, %72,2’si hastaneyi yakinlarina tavsiye edeceklerini belirtmiglerdir.
Bagvurduklar1 boliime gore tekrar gelme ve yakinlarimi getirme oranlan karsilastirildiginda acile
bagvuranlarin %56’s1, dahili birimlere bagvuranlarin %83’i, cerrahi birimlere bagvuranlarin %70’
olumlu yanit vermistir.

Hasta ihtiyag ve isteklerinin daha dogru bir bigimde belirlenmesi i¢in siirekli arastirmalar yapilmali ve
bunlar1 karsilayacak programlar gelistirilmelidir. Memnuniyet diizeyini arttirmak i¢in hizmetlerin farkl
boyutlarinin sorgulanmasi, hasta taleplerine 6nem verilmesi, kalite ¢alismalarinin hastane ¢alisanlari
tarafindan benimsenmesi ve memnuniyet ¢alismalarinin diizenli araliklarla tekrarlanmasi
gerekmektedir.
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Bu ¢alismada elde edilen bulgular 1s181inda bazi 6neriler ortaya konulabilir. Bunlar asagida belirtilmistir.

e Diger hastane galisanlarinin motivasyonlarini olumlu etkileyecegi diisiincesiyle arastirma sonuglart ile
ilgili bilgilendirilmelerinin ve bu durumun devamliligimin saglanmasi igin gerekli iyilestirme
caligmalarinin devam ettirilmesi gerekmektedir.

o Sikayet ve dneri mekanizmalar gelistirilerek, daha isler hale getirilmelidir.

e Hastanenin birden fazla bloktan olusan ve dikey yapisi gdz Oniine alinarak asansér denetimlerinin
siklagtiritlmalidir.

e  Temizlik hizmetlerine iliskin denetimler siklastirilmali, 6zellikle tuvaletler gibi hasta ve yakinlarmin
sagligina dogrudan etki edebilecek bolgelerde temizlik personeli denetlenmelidir.

e Egitim ve gelir diizeyi yiiksek hastalar da hedeflenmeli, onlarin tercihini artiracak diizenlemeler
yapilmalidir.

e  Verilen hizmetlere iliskin olarak, hizmetlerin farkli boyutlar1 sorgulanmali ve arastiriimalidir.

Sonug olarak; bu c¢aligmada hastalarin tekrar Gazi hastanesini tercih etme ve bagkalarina tavsiye etme
oranlar1 yiiksek olarak saptanmis olsa da, fizik kosullar, temizlik ve hasta hekim iliskisi konularinda
eksiklikler oldugu goriilmektedir. Bu nedenle; sunulan saglik hizmetinin kalitesinin artirilmasi ¢ok
yonlii olarak ele alinmali ve 6ncelikle eksiklik goriilen konularda iyilestirilmelere gidilmelidir. Calisan
saglik personelinin de memnuniyeti goz oniinde bulundurularak kaliteli hizmet bilinci yerlestirilmeli,
hasta ile iletisim konusunda gerekli hizmet i¢i egitim programlarina 6ncelik verilmelidir.

KAYNAKLAR

Aytar G, Yesildal N. Yatan Hasta Memnuniyeti Diizce Tip Fakiiltesi Dergisi 2004; 3: 10-14.
Basak O. Tip 6grencisi ders notlari: Hastayla goriisme. ADU Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi
Anabilim dali Egitim Materyali.

Baykan Z, Ozkan S, Maral I. Ana-gocuk saglig aile planlamasi merkezine basvuran kadinlarin
hizmetten memnuniyet durumlari. Erciyes Tip Dergisi 2004; 26(3): 98-104

Britten N, Ukoumunne O C, Boulton M G. Patients’ attitudes to medicines and expectations for
prescriptions. Blackwell Science Ltd Health Expectations 2002; 5: 256-69.

Demir T, Acik Y, Kaya MK, Deveci SE, Piring¢i E, Yildirim B, Oguzonciil AF, Ozan AT: Firat
Universitesi Tip Fakiiltesi Goz Hastaliklar1 Anabilim Dali’na Poliklinik ya da Klinik Hizmeti
Almak Igin Bagvuran Hastalarm Sunulan Hizmetten Memnuniyet Diizeyleri. F.U.Sag.Bil. Tip
Derg. 2009;23(3): 119-124.

Ertem M, Oto R, Karayel P. “Dicle Universitesinde yatan hastalarda hasta Memnuniyeti
Arastirmas1” Modern Hastane Yonetimi Dergisi 2000;4: 25-29

ULUSLARARASI SAGLIK YONETiIMi VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISi
www.saysad.org
(ILHAN,M,N/TOYGAR,S,A)

132


http://www.saysad.org/

by

g @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMi VE STRATEJILERI
o &) % ARASTIRMA DERGISi
% & INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
i i of ol Cilt/Volume : 3 Sayy/Issue:1  Yil/Year:2017 ISSN -2149-6161

Esatoglu, E. A. Hastanelerde Hasta Tatminin Hastane Yonetimi A¢isindan Degerlendirilmesi
ve Kullanima Yonelik Model Onerisi, Yaymlanmamis Doktora Tezi, 1997, H.U.Saghk
Bilimleri Enstitiisii

Karadag Z. Aile hekimligi uygulamasinin miisteri/hasta memnuniyetine etkisi. Yiiksek Lisans
tezi, Ankara: Gazi Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii Isletme Anabilim Dali Hastane
Isletmeciligi Bilim Dal1, 2007.

Kartaloglu C, Harmanci H, Aytekin T, Akdas A. Dr. Siyami Ersek Go6giis-Kalp ve Damar
Cerrahi Merkezinde yatarak tedavi géren hastalarin tatmin diizeyleri ve bunu etkileyen bazi
faktorler. IV.Ulusal Saglik Kuruluslar1 ve Hastane Yonetimi Sempozyum Kitabi, Eskisehir,
2002: 225-237.

Kirbiyik S, Dogan M, Kisioglu AN, Oztiirk M. SDU Hastanesi polikliniklerine bagvuranlarin
hastane hizmetlerinden memnuniyet durumlar”, Siileyman Demirel Universitesi T1p Fakiiltesi
Dergisi. 2000; 7: 32-36.

Kravitz R L, Callahan E J, Azari R, Antonius D, Lewis C E. Assessing patients’ expectations
in ambulatory medical practice: Does the measurement approach make a difference?. J Gen
Pntern Med 1997; 12: 67-72.

Kravitz R L, Callahan E J. Patients’ perceptions of omitted examinations and tests. J Gen Intern
Med 2000; 15: 38-45.

Onsiiz MF, Topuzoglu A, Cébek UC, ve ark Istanbul’da bir tip fakiiltesi hastanesinde yatan
hastalarin memnuniyet diizeyi. Marmara Medical Journal 2008; 21: 33-49.

Ozcan M, Ozkaynak V,Toktas I: Silvan Devlet Hastanesine Bagvuran Kisilerin Memnuniyet
Diizeyleri. Dicle Tip Dergisi, 2008;35(2):96-101.

Peck B M, Ubel A, Roter D L, Goold S D, Asch D A, Jeffreys A S, Grambow S C, Tulsky J A.
Do unmet expectations for specific tests, referrals, and new medications reduce patients’
satisfaction?. J Gen Intern Med 2004; 19: 1080 87.

Perron N J, Secretan F, Vannotti M, Pecoud A, Favrat B. Patient expectations at a multicultural
out-patient clinic in Switzerland. Family Practice 2003; 20: 428-33.

Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun No: 224, 1961.

Staniszewska S, Ahmed L. The concepts of expectation and satisfaction: do they capture the
way patients evaluate their care? Journal of Advanced Nursing 1999; 29(2): 364-72.

Sahin TK, Bakict H, Bilban S, ve Ark. Meram Tip Fakiiltesi Cocuk Cerrahisi Servisinde yatan
hasta yakinlarinin memnuniyetinin aragtirtlmasi. Genel Tip Dergisi 2005; 15: 137-142.

Tiirkiye Cumhuriyeti 1982 Anayasasi.

ULUSLARARASI SAGLIK YONETiIMi VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISi
www.saysad.org
(ILHAN,M,N/TOYGAR,S,A)

133


http://www.saysad.org/

_ enbivye

&F %,
$ @ %  ULusLaRamas SAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
e O % ARASTIRMA DERGISi
%,%')L J\\\\S INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
et Dontuat o ¥ Cilt/Volume : 3 Sayy/Issue:1  Yil/Year:2017 ISSN -2149-6161

Unalan D, Oztiirk A, Tolga Y, ve ark. Kayseri Devlet Hastanesi’nden poliklinik hizmeti alan

SSK mensubu erigkin hastalarda memnuniyet durumu. Firat Saglik Hizmetleri Dergisi 2008; 3:
85-98.

Webb S, Lloyd M. Prescribing and referral in general practice: a study of patients' expectations
and doctors' actions. British Journal of General Practice 1994; 44: 165- 69.

Yildirrm A, Maral I, Aycan S, Bumin MA: Gazi Hastanesi Yatakli Servislerinde Hizmet

Alanlarin Bazi Temel Ozelliklerine Hastaneden Memnuniyet Durumlari. Gazi Kalite Giinleri I
Bildiri Ozet Kitab1 71, 1999.

Yilmaz M. Saghk bakim kalitesinin bir 6lgiitii: Hasta memnuniyeti. C. U. Hemsirelik
Yiiksekokulu Dergisi 2001; 5(2): 69-74.

ULUSLARARASI SAGLIK YONETiIMi VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISi
www.saysad.org
(ILHAN,M,N/TOYGAR,S,A)

134


http://www.saysad.org/

