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Bu calisma, hasta hekim iletisimi ve hekim sahiplenme iligkisinde egitim diizeyinin moderatdr roliinii belirlemek
amaci ile yapilmistir. Calismanin evreni bir kamu hastanesinde yer alan poliklinik birimine en az bir yildir giden,
ayn1 hekimden en az bes defa saglik hizmet alan hastalardan olusturmaktadir. Calismada basit rastgele yontem ile
384 kisiye ulasilmistir. Caligma 21.02.2023-01.06.2023 tarihleri arasinda yiriitilmistir. Calismada bagimsiz
degisken hasta hekim iletisimi iken bagimli degisken hekim sahiplenme olup bu iligkide moderatér rol ise egitim
diizeyi degiskenidir. Arastirmada 5°1i likert tipli anket teknigi kullanilmistir. Arastirmada korelasyon, regresyon
ve moderator etkiyi belirleyebilmek adina Andrew Hayes tarafindan gelistirilmis moderatdr analiz yapilmistir.
Calismada bagimsiz ve bagimli degiskenler arasinda (r=.413 p<.01) pozitif yonlii iligki tespit edilmistir. Hekim
hasta iletisiminin hekim sahiplenme iizerinde anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmistir ($=0.168;
p=0.001). Moderatdr analiz sonucunda egitim diizeyinin hekim iletisiminin hekim sahiplenme {izerindeki etkisinde
moderator etkisi oldugu tespit edilmis, egitim diizeyinin artmasi ile moderator etkinin de arttigi goriilmiistiir.
Arastirmada yer alan hipotezlerin hepsi kabul edilmistir.

Anahtar kelimeler: Hasta hekim iletisimi, Hekim sahiplenme, Saglik y6netimi.

ABSTRACT

This study aimed to examine the potential impact of education level on the relationship between patient-physician
communication and physician ownership. The study population consisted of patients who had received healthcare
services from the same physician at least five times and had attended the outpatient clinic of a public hospital for
at least one year. A total of 384 participants were selected using a simple random sampling method. The study was
conducted from 21.02.2023 to 01.06.2023. The study explores the correlation between patient-physician
communication and physician ownership, with education level serving as a potential moderator. A 5-point Likert
survey technique was utilized, and moderator analysis, developed by Andrew Hayes, was employed to determine
correlation, regression, and moderator effect. The study suggests a positive correlation between the independent
and dependent variables (r=.413 p<.01). The results indicate that physician-patient communication has a
significant impact on physician ownership (f=0.168; p=0.001). The moderator analysis suggests that the level of
education may have a moderating effect on the relationship between physician communication and physician
ownership. It was observed that the moderator effect increased as the level of education increased. It is worth
noting that all research hypotheses were accepted.

Keywords: Health management, Patient-physician communication, Physician ownership.
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GIRIS

Saglik hizmetlerinin basarili olabilmesi sadece teknik yetenekler ve yiiksek kalite ile degil
ayn1 zamanda pozitif hasta deneyimi (Arslan Aras, 2023; Liu, Li, Liu ve Hongweli, 2021; Zhou,
Wan, Liu, Feng ve Shang, 2017), iyi hasta hekim iligkilerinin saglanabilmesi ile gergeklesebilir.
Onceleri hekim hasta arasindaki etkilesimler, hekimlerin talimatlar dogrultusunda hastalarin
tedaviye uyum gostermeleri ile sinirliydi. Ancak 6zellikle son donemlerde saglik kurum ve
kuruluslart uzun dénemli hasta-hekim iligkilerinin 6neminin farkina varilmistir (Safran,
Montgomery, Chang, Murphy ve Rogers, 2001). Uzun dénemli hasta-hekim iliskisinde, tibbi
tedavinin belirsizlikleri ve tedavinin karmasik siireci nedeniyle her iki tarafin da etkilesimli bir
stire¢ i¢inde yer almasi gerekmektedir (Huang, Wu, Lee ve Li, 2019). Ayni zamanda hasta
hekim arasindaki iletisim ve iligki saglikli toplumun olusturulmasi, var olan saglikli ortamin
devamliligi, saglik hizmetlerinin istenilen bigimde yiiriitiilmesi, yasanilan problemlerin en aza
indirilmesi acisindan da biiyiik 6nem tagimaktadir (Cirhinlioglu, 2001; Kalender ve Uludag,
2004). Ayrica hasta hekim iliskisinde hekimin hastasina karsi ilgisi, hastaliklara yonelik
deneyimi, hastas1 ile kurmus oldugu yakin arkadaglik iliskisi hastanin hekimden almis oldugu
tedavinin de basarisin1 artirmaktadir. Dolayist ile bu durum hastanin hekime olan bagliligini
artirmaktadir.

Hastalik durumunda kisi zihinsel ve bedensel sagligini kaybedebilmektedir. Bu durumda
hasta saglikli diisiinememekte, saglikli algilayamamakta ve dolayisi ile hasta ile iletisim
saglanmasi zorlagmakta birey rahatsizlik sebebi ile 1stirap ¢gekmektedir. Kisinin yasadigt durum
normal disidir ve bireyin panik ve endise halinde olmasi olduk¢a normaldir. Bu tiir durumlar
icerisinde olan kisiler ile saglik profesyonellerinin kurdugu iletisim, kisinin rahatsizligini
belirtmesine ve tedavisinin etkin yliriitiilmesine dogrudan etki saglayacaktir. Hekimin hasta ile
konusmasi, hastasini bilgilendirmesi hastanin yasadig1 panik ve endise halini yok edebilecektir.
Bunun neticesinde kisi rahatlayarak tedaviye odaklanip rahatlayacaktir (Unal, 2016).

Hekimler hastalarin ihtiyaglarini fark etmeli ve beklentilerine karsilik vermelidir (Hardoff
ve Schonmann, 2001). Hastalar ile kurulan agik, etkili ve samimi iletisim hasta hekim iligkisi
i¢in (Alkan ve Ozyildiz, 2022) énemlidir. Saglik hizmeti alabilmek igin saglik kurumlarina
gelen hastalarin hekimler ile kuracaklar iletisimde hekim davraniglart 6nem arz etmektedir.
Ciinkii alman geri bildirimler, tedavilerde etkin rol oynadigi gibi ayn1 zamanda kisilerin
streslerini de azaltmaktadir. Bu sebeple hekimler yalnizca teshis, tedavinin islerinin bir pargasi
olarak diistinmemeli ayn1 zamanda hastayla iletisim saglamanin islerinin bir geregi oldugunun

bilincinde olmalidir (Unal, 2016). Hekimler hastalari ile iletisim kurarken hasta gériislerine de
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onem vermeli, tan1 ve tedavi siireclerinde hasta odakli tutum sergilemeli, kararlar1 hasta ile
birlikte alarak uygulanmasini saglamalidir (Epstein vd., 2005; Soylemez, Koplay, Sak ve
Cingu, 2009).

Saglik hizmetlerinde baglilik oldukca hissedilir bir durumdur. Cilinkii hasta tedavi almak
amaciyla bir hekime muayene olmakta ve hekim ile iletisim igerisinde bulunmaktadir. Hekim
ile iletisim kurarak iyi iliski igerisinde bulundugunu diisiinen bireylerde zamanla hekim
sahiplenme gozlenmektedir. Dolayisi ile hastanin hekimini sahiplenmesinde iletisim oldukga
Oonem arz etmektedir.

Baglilik, soyut veya somut bir varliga yonelik duygusal bir yonelimdir (Arik, 2020).
Ozellikle saglik hizmetlerinde bagllik oldukga sik gériilen bir durumdur. Ciinkii kisi baglilik
ve giliven duydugu hekimini tercih ederek hekimine uyum gostermektedir. Yapilan bir
caligmada hastalarin hekimlerine baglilik gdstermesi halinde tedaviye daha yiiksek uyum
sagladig1 ve bu durumun saglik davranislarini olumlu etkiledigi gozlenmistir (Berry vd., 2008).

Bir seye “bizim” veya “benim” denildigi zamanda bireyin sahiplenme hissi harekete
geemekte ve kisi psikolojik olarak o seye baglanmakta ve o sey artik kisinin benligi haline
gelmektedir (Pierce, Kostova ve Dirks, 2001). Sahiplenme 6zellikle saglik hizmetlerinde, kisi
icin olduk¢a oOnemli bir yer tutmakta hekim hasta iliskisinde siklikla gorildigi
diisiiniilmektedir (Ozyildiz ve Alkan, 2022). Hekim sahiplenme, hastalarin hekimlerine kars1
gostermis olduklart tutumu ifade etmektedir.

Hekim sahiplenme kisilerin kendi sagliklart i¢in hekimlerini en 6nemli 6ge konumuna
yerlestirerek, tedavi gordiikleri hekimlere aidiyet hissetme, hekimlerini kendi sagliklar1 ve
kendileri ile Ozdeslestirdikleri psikolojik baglilik halidir. Yani hastanin ihtiya¢ duydugu
zamanlarda farkli hekim se¢me ihtimali olmasina ragmen daha 6nceden tedavi aldig1 hekimi
tercih etme egilimi ile tekrar ayni hekimi segmeleri hekim bagliligint olugturmaktadir (Alkan
ve Ozyildiz, 2022).

Hastalar tedavi siireci boyunca tedavi olduklar1 hekimden birgok sey bekleyebilmektedir.
Bunlar hekimin hastalarina samimi davranmasi, sahiplenmesi, diiriist olmasi, aklindaki sorulari
giderebilmesi, hastanin kendisine istedigi zamanda ulasabilmesi, hastay1 psikolojik olarak
rahatlatmas1 gibi bircok durum hastalarin  hekimlerini sahiplenmesinde ©6nemli rol
oynayabilmektedir. Bu tiir beklentilerin hekim tarafindan karsilanmasi hastanin memnuniyetini
artirarak tekrar ayni1 hekimin tercih edilmesinde 6nemli bir faktor olacaktir.

Beklentileri karsilanan hastalarin memnuniyetleri artacagi gibi hekim sahiplenme
durumu hizmetlerin memnuniyetinde de etkilidir. Ciinkii aldig1 hizmetten memnun olan

hastalarin tedaviye uyumu daha kolay olurken hizmetten memnun kalmayan kisilerin tedaviyi

228



ISSN: 2147-7892, Cilt 12 Say1 1 (2024) 226-238 doi: 10.33715/inonusaglik.1391394
Hasta-Hekim Iletisimi ile Hekim Sahipligi Arasindaki iligki: Egitim Diizeyinin Moderatdr Rolii
Giilizar Glilcan SEREMET

birakma olanaklar1 daha yiiksektir (Miglietta, Belessiotis-Richards, Ruggeri ve Priebe, 2018).
Bu kapsamda degerlendirildiginde hastalarin hekimlerini sahiplenme durumlari almis olduklari
tedavi stlirecinin basarisinda 6nemli bir etken olacaktir. Ayni1 zamanda bagliligin her iki taraf
icinde karsilikli olmasi fayda saglamaktadir. Clinkii hem tedavi alan hem de tedavi hizmeti
veren kisi i¢in pozitif baglilik durumunun olusmasi tedavinin basari ile sonuglanmasi igin
Oonemli bir motivasyon kaynagi olacaktir.

Alanyazina bakildiginda hastalarin gostermis oldugu baghlik tiirlerine yonelik hasta
bagliligi (Astarini ve Fachrodji, 2023; Liu vd., 2021; Sitio ve Ali, 2019); misteri baglilig
(Ariesta, Sumaryono ve Deriawan, 2023) gibi gesitli bagliliklarin incelendigi ¢alismalarin var
oldugu goriilmiistiir. Ancak hastalarin hekim bagliligina yonelik ¢alismalarin oldukg¢a az (Alkan
ve Ozyildiz, 2022; Unal, 2016) oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle hasta hekim iliskilerinde
oldukea etkili oldugu diisiiniilen hasta hekim iletisimi hastalarin hekime olan bagliliklarinda rol
aldig1 distintilmektedir. Bu kapsamda hasta hekim iletisimi ¢alismada incelenen bir diger
kavramdir.

Hasta hekim iligkisinin niteliklerinin saptanmasinda hekimlerin 6zellikleri etkili oldugu
kadar hasta 6zelliklerinin de etkisi vardir (Gezergiin, Sahin, Tengilimoglu, Bayer ve Demir,
2006). Bu kapsamda bakildiginda hekim hasta ile iletisim kurarken hastalarin egitim diizeyleri
gibi sosyo-demografik unsurlarin varligi hekim hasta iletisiminde hekim sahiplenmeyi
etkileyebilecektir. Ciinkii hekimin iletisimi her birey tarafindan ayn1 sekilde
yorumlanmamaktadir. Egitim seviyesi diisiik bir hastaya hekim “buyurun sdyle oturun”
tarzinda bir ifade kullanmasi halinde hasta kendini gergin hissedebilirken egitim seviyesi
yuksek bir hastaya da “ablacim”, ”abicim” seklinde ifade etmesi hastanin hekim tarafindan
kendisinin yeterince ciddiye alinmadigini diisiindiirebilecek bdylelikle hasta hekim ile arasina
duvar orebilecektir (Dinggag, 1999).

Buradan hareketle hasta hekim iletisiminde hekim sahiplenmenin belirlenmesinde
egitimin énemli bir rol oynayacag diisiiniilmiis ve ¢alisma bu dogrultuda yiiriitiilmiistiir. Bu
sebepledir ki hasta hekim iletisimi ve hekim sahiplenmede egitimin moderatdr rol oynamasi
calismanin Ozglinligiinii artirmaktadir. Gerek hekim sahiplenmeye yonelik calismalarin
oldukca sinirli olmasi gerekse egitimin moderator rol olarak etkisinin belirlenmesi ¢alismanin
Ozglinligiinii olusturmaktadir. Bu kapsamda bu calisma hasta hekim iletisimi ve hekim

sahiplenme iligkisinde egitimin moderatdr roliinii belirlemek amaci ile yapilmistir.
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GEREC VE YONTEM

Arastirmada hekim hasta iletisimi bagimsiz degisken, hekim sahiplenme bagimli
degisken olup egitim ise moderatdr degiskendir. Calismaya iliskin hipotezler asagida
verilmistir.

Hi: Hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasinda anlamli bir iligki vardir.

H2: Hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme {izerinde anlamli bir etkisi vardir.

Hs: Hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme {izerindeki etkisinde egitim diizeyinin

moderator rolii mevcuttur.

Arastirmanin Amaci ve Tiirii

Bu c¢aligma hasta hekim iletisimi ve hekim sahiplenme iliskisinde egitim diizeyinin
moderatdr roliinii belirlemek amaci ile yapilmistir. Caligmada nicel desenli ydntem
kullanilmistir. Nicel desenli yontemler icerisinden anket yontemine basvurulmustur. Caligma

iligkisel tarama modelinde yiiriitiilmiistiir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Calismanin evreni bir kamu hastane bilinyesinde aktif olarak yer alan saglik hizmet
(poliklinik) birimine en az bir yildir bagvuran ve ayni hekimden en az bes defa hizmet alan
hastalar olusturmaktadir. Calisma evreninde bu kisitin bulunmasi hasta-hekim sahiplenme
olgegine iliskin kisitlardan kaynaklanmaktadir (Ozyildiz ve Alkan, 2022). Caligma evreni
bilinmediginden dolay1 evreni bilinmeyen &rnekleme hesabi kullanilmistir. Ornekleme
n=p*q*t2/d2 formiilii ile hesaplanmistir. Hesaplamada p ve q degerleri 0.50; kabul edilen
orneklem hatast d 0.50 t degeri ise 1.96 olarak alinmistir. Buna gore degerler yerine

kondugunda 6rneklem 384 ile yeterli bulunmustur (Erdogan, Nahcivan ve Esin, 2015).

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Calisma 21.02.2023-01.06.2023 tarihleri arasinda yiirlitiilmistiir. Calisma ii¢ boliimden
olusmaktadir. Ilk boliimde hastalarin demografik ozelliklerine iliskin ¢esitli sorular
bulunmaktadir. ikinci boliimde hasta hekim iletisim lgegi icin Maly ve ark. (1998) tarafindan
gelistirilen Unal (2016) tarafindan kullanilan gecerligi giivenirligi kanitlanmis &lgekten
yararlanilmistir. Ugiincii boliimde ise Ozyildiz ve Alkan’in (2022) gelistirmis oldugu hekim
sahiplenme 6lcegi kullanilmistir.

Calismada hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme {iizerindeki etkisinde egitim
diizeyinin moderatorl roliinii belirleyebilmek i¢in verilerin Cronbach alfa degerlerine

bakilmistir. Hekim hasta iletisim 6l¢eginin Cronbach alfa degeri 0.87 iken hekim sahiplenme
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Olceginin Cronbach alfa degeri 0.93 bulunmustur. Calisma verilerinin normal dagilimlari
Skewness ve Kurtosis degerlerine bakilarak degerlendirilmistir. Calismada katilimcilarin
sosyo-demografik degiskenlerine yonelik tanimlayict bulgulara yer verilmistir. Arastirmada
hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasindaki iliskiyi tespit edebilmek i¢in de
korelasyon analizi yapilmistir. Calismada SPSS paket programi kullanilmig ve regresyon
analizi yapilmistir. Calismada moderator etkiyi belirleyebilmek adina bootstrap tekniginden
yararlanilmis ve model 1 secilerek calisma yiiriitiilmiistiir. Model 1 moderatér etkinin
belirlenmesinde kullanilan bir yontemdir (Hayes, 2013). Bu islem PROCESS makro yontemi
ile yapilmistir. Ayrica moderatdr etkinin hangi durumlarda degistigini belirleyebilmek adina

egim (slope) testi yapilmis ve grafik olarak gdsterilmistir.

Arastirmanin Simirhiliklar:
Calisma hastanenin saglik hizmet (poliklinik) birimine en az bir yildir bagvuran ve ayn

hekimden en az bes defa hizmet alan hastalar ile sinirhidir.

Arastirmanin Etik Yonii
Calisma i¢in Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Etik Kurul Universitesi Etik
Kurulu’ndan 08.11.2022 tarih ve 28 numarali toplanti ile etik izin alinmistir. Aragtirmada anket

yontemi kullanilmistir.
BULGULAR

Calismada katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine iligkin bulgular asagida Tablo

1’de gosterilmektedir.

Tablo 1. Demografik Degiskenler

Demografik Ozellikler n %
Yas 25 yag ve alt1 54 14.1
26-35 yas 79 20.6
36-45 yas 123 32.0
46-55 yas 88 22.9
55 yas ve lizeri 40 10.4
Medeni Durum Evli 201 52.3
Bekar 183 47.7
Cinsiyet Kadin 246 64.1
Erkek 138 35.9
Egitim Diizeyi [kdgretim-Ortadgretim 83 21.6
Lise 98 25.5
Lisans ve lisansiistii 203 52.9
Hastalik Durumu Akut 310 80.7
Kronik 74 19.3
Tedavi alinan hekime 5-7 kez 277 72.1
gidis sayis1 8-10 kez 77 20.1
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10 kereden fazla 30 7.8
Hekimin cinsiyeti Kadin 198 51.6
Erkek 186 48.4

Calismada yer alan katilimcilarin %32’°si 36-45 yas araliginda, %52.3’linlin evli ve
%64.1’inin de kadin oldugu tespit edilmistir. Katilimcilarin biiylik gogunlugunun lisans ve lizeri
egitim diizeyine sahip oldugu goriilmiistiir. Katilimeilarin %80.7’sinin akut bir hastalia sahip
kisiler oldugu tespit edilmistir. Ayni zamanda katilimcilarin %72.1°1 tedavinin saglandig:
hekime 5 ile 7 kez arasinda gittigi ve biiyiikk ¢ogunlugunun bayan hekimi tercih ettigi

gozlenmistir.

Tablo 2. Olgeklerin Normallik Sonuglart

. Carpikhk Basikhk
Olgekler Istatistik  Standart Hata  lstatistik  Standart Hata Durum
Hekim hasta iletigimi -.446 125 420 .248 Normal
Hekim sahiplenme 440 125 .788 248 Normal

Tabachnick ve Fidell (2013) c¢arpiklik ve basiklik degerlerinin +1.5 ve -1.5 arasinda
olmasi halinde verilerin normal dagilim gosterdigini ifade etmistir. Bu sebeple calismada
kullanilan degiskenlerin carpiklik ve basiklik degerlerinin  belirtilen araliklarda oldugu

goriilmiistiir. Veriler normal dagilima sahiptir.

Tablo 3. Korelasyon Analiz Sonuglari

Hekim sahiplenme

Degiskenler
r A13**
Hekim hasta iletigimi p .000
n 384

**p<.01

Hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasinda (r=.413, p<.01) pozitif yonlii bir
iligki oldugu tespit edilmistir. “Hi: Hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasinda anlamli
bir iligki vardir” hipotezi analiz sonucunda desteklenmistir. Hekim hasta iletisiminin artmasi ile

hekim sahiplenmenin arttig1 saptanmaistir.

Tablo 4.Regresyon Analiz Sonuglari

Bagimh Degisken: Hekim Sahiplenme
Bagimsiz degisken: B=0.168 T=8.861 P=0.00 R2=0.171 F=78.521
Hekim Hasta Iletisimi

Hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme iizerindeki etkisinin tespit edilmesi amactyla
yapilan regresyon analizi yapilmistir (F=78.521; p=0.001). Analiz sonuglarina gore hekim hasta

iletisiminin hekim sahiplenme {izerinde anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmistir
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(B=0.168; p=0.001).” H2: Hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme {izerinde anlaml1 bir etkisi
vardir” hipotezi kabul edilmistir. Bu etkide bagimsiz degisken, bagimli degisken olan hekim

sahiplenmenin %17 sini agiklamaktadir.

Tablo 5. Hekim Hasta Iletisiminin Hekim Sahiplenme Uzerindeki Etkisinde Egitim Diizeyinin Moderatdr Roliine
fliskin Bulgular

Degiskenler B SE LLCI ULCI t p
Sabit 3213 .025 3.163 3.262 127.854 .000
Hekim hasta iletigiminin (X) .248 .025 .198 .298 9.817 .000
Egitim Diizeyi (W) .027 .027 -.025 .080 1.027 .305
Etkilesimsel Etki X*W .205 .032 142 .268 6.397 .000
Egitim Diizeyi Diisiik .043 .039 -.033 119 1.104 270
Orta .248 .025 .198 .298 9.817 .000
Yiiksek 453 .043 .369 537 10.588 .000
Model dzeti R R? F p
503 .253 42.992 .000

Yukaridaki tabloda bagimsiz degiskenin bagimli degisken {izerindeki etkisinde egitim
diizeyinin moderator etkisine yonelik model sonuglart gosterilmistir. Analiz sonuglarina gore
modelin anlamli oldugu goriilmektedir (F=42.992; p<.01). Tahmin degiskenlerinin (X ve W)
hasta sahiplenme iizerindeki degisiminin %25’ini (R?=.253) acikladig1 goriilmiistiir. Hekim
hasta iletisiminin hekim sahiplenme tizerindeki etkisinde egitim diizeyinin moderatdr roliiniin
pozitif yonde anlamli bir etkisi oldugu goriilmiistiir (B=.205; LLCI=-.142; ULCI=.268; t=6.397;
p<.01).

Grafige gore egitim diizeyinin lise (= .248; LLCI=.198; ULCI=.298); t=9.817; p<.01),
lisans ve lisansiistii (B= .453; (LLCI=.369; ULCI=.537); 10.588; p<.01) oldugu durumlarda
hasta hekim iletisimi ile hekim sahiplenme arasindaki pozitif iliskinin anlamli oldugu
goriilmustiir (B=-.88; LLCI=-.895; ULCI=-.480; t=-6.551; p<.01). Bu durumda “Hs: Hekim
hasta iletisiminin hekim sahiplenme iizerindeki etkisinde egitim diizeyinin moderator roli
mevcuttur” hipotezi kabul edilmistir.

Moderatdr degiskenin etkisinin diisiik, orta ve yiiksek oldugu durumlarin ortaya kondugu

egim (slope) analizi grafigi asagida Sekil 1’de gosterilmistir.
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Sekil 1. Moderatér Degisken Etkisinin Grafik Uzerinde Gésterimi (N=384)

Sekil 1°de verilen grafige gore egitim diizeyinin hekim iletisiminin hekim sahiplenme
tizerindeki etkisinde moderatdr etkisi oldugu goriilmiistiir. Bu dogrultuda egitim diizeyinin
artmasi ile moderator etkinin de arttigi sdylenebilmektedir. Arastirmada Hi, Hz, Hz hipotezleri

desteklenmistir.
SONUC

Bu arastirma hasta hekim iletisimi ve hekim sahiplenme iliskisini belirlemek ve bu
iliskide egitimin moderator roliinii belirlemek amact ile gergeklestirilmistir. Calismanin
sonuglar1 hastalarin hekim ile iletisiminin hekim sahiplenme ile iliskisini ve bu iliskinin birbiri
tizerindeki etkisini belirlemek ve bu iliskide egitimin moderatdr roliinii belirlemesi agisindan
onemlidir.

Calisma sonucunda bagimli bagimsiz degisenlerin normal dagilim gosterdigi tespit
edilmistir. Hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasinda (r=.413, p<.01) pozitif yonlii
bir iligki oldugu goriilmiistiir. Ayn1 zamanda bu hekim bagimsiz degisken hasta iletisiminin
bagimli degisken hekim sahiplenme iizerinde anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmistir

(B=0.168; p=0.001). Kizilkaya (2023)’nin yapmis oldugu bir arastirmasinda hastalarin
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hekimleri ile yasadiklar1 saglik iletisim sorunlarinin hekime sahiplenmeyi etkiledigi ve bu
etkinin negatif yonlii oldugunu tespit etmistir.

Tahmin degiskenleri olan hasta hekim iletisimi ve egitimin hasta sahiplenme tizerindeki
degisiminin %25’ini (R?=.253) acikladig1 ve hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme
tizerindeki etkisinde egitim diizeyinin moderatér roliiniin bulundugu tespit edilmistir. Bu
moderatér roliinlin pozitif yonde anlamli bir etkisi mevcuttur (f=.205; LLCI=-.142;
ULCI=.268; t=6.397; p<.01). Bu dogrultuda egitim diizeyinin artmasi ile moderator etkinin de
arttig1 soylenebilmektedir. Hekim hasta iletisiminin hekim sahiplenme iizerindeki etkisinde
egitim diizeyinin artmasi ile moderator etkinin de arttig1 goriilmiistiir. Hasta hekim iletisiminin
yeterli oldugu durumlarda hastalarin egitim diizeyi arttik¢a hekime sahiplenmenin de arttig1
sOylenebilir. Arastirmada bahsedilen hipotezlerin hepsi sonuglar dogrultusunda
desteklenmistir.

Hekimlerin iletisim becerilerinde iyi olmalar1 hastalarin tedavi siirecini etkilemektedir.
Hekimlerin hasta mahremiyetine 6zen goOstermeleri, hasta sorunlarimi en 1iyi sekilde
anlayabilmeleri, hastalarin hastaliklar1 hakkinda detayl1 bilgi vererek yeterli zamani ayirmalari
ve hastalara kibar ve nazik davranmalari hasta memnuniyetini saglayarak hekime baglilig
artiracaktir. Alanyazin taramalarinda yapilan ¢alismalara bakildiginda etkili kurulan bir saglik
iletisiminin hizmetten alinan memnuniyeti artirdig1, hastalarin tedaviye etkin katilim sagladig:
ve alman tedavi sonucunda basartya ulasildig1 goriilmiistiir (Unal, 2016; Yagbasan ve Cakar,
2006). Bu kapsamda bu ¢alismada hasta hekim iletisimi-hekim sahiplenme iliskisi ve hasta
hekim iletisiminin hekim sahiplenme iizerindeki etkisini belirlemek ilk amagtir. Calisma
sonucunda hekim hasta iletisimi ile hekim sahiplenme arasinda (r=.413, p<.01) pozitif yonlii
bir iligki oldugu goriilmiistiir. Ayn1 zamanda bu hekim bagimsiz degisken hasta iletisiminin
bagimli degisken hekim sahiplenme iizerinde anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmigtir
(B=0.168; p=0.001). Unal (2016) tarafindan yapilan bir arastirmada hasta hekim iletisiminin
gelismesi ile hastanin hekime bagliliginda arttirdigini belirtmistir. Yagbasan ve Cakar (2006)
tarafindan yapilan bir arastirmada hekimin iletisime yonelik tutumlarindan memnun kalan
hastalarin tekrar ayn1 hekimi tercih ettigi tespit edilmistir.

Hasta hekim iletisiminin hekim sahiplenme ile iliskisinde tedavi hizmeti alan kisinin
egitim diizeyi oldukga etkili etkilidir. Verilen iletisimin etkinligi hastanin anlayabildigi kadari
ile gerceklesmektedir. Clinkii hastalarin ne kadar anlayabildigini 6l¢mek i¢in onlar1 sinava tabi
tutmak pek miimkiin olamayacaktir. Bu nedenle hastalar ile iletisim kurulurken kisilerin egitim

diizeylerini dikkate almak yararli olacaktir.
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Calismada tahmin degiskenleri olan hasta hekim iletisimi ve egitimin hasta sahiplenme
lizerindeki degisiminin %25’ini (R?=.253) acikladigi ve hekim hasta iletisiminin hekim
sahiplenme {izerindeki etkisinde egitim diizeyinin moderator roliiniin bulundugu tespit
edilmistir. Bu moderatdr roliiniin pozitif yonde anlamli bir etkisi mevcuttur ($=.205; LLCI=-
142; ULCI=.268; t=6.397; p<.01). Bu dogrultuda egitim diizeyinin artmasi ile moderator
etkinin de arttig1 sOylenebilmektedir. Hekim hasta iletisiminin hasta sahiplenme tizerindeki
etkisinde egitim diizeyinin artmasi ile moderatoér etkinin de arttigi gorilmiistiir. Calisma
sonuglarina paralel Wilkizilms vd. (2002) tarafindan yapilan bir aragtirmada egitim seviyesi
yiiksek hastalarin hekimlere daha fazla soru sorarak digerlerine gore daha fazla saglik bilgisi
almaya egilimli oldugu ve bu nedenle daha ¢ok iletisim kurduklar1 tespit edilmistir. Literatiirde
bagimli, bagimsiz ve tahmin degiskenlerine yonelik ¢ok smirli g¢aligmalarin oldugu
gorilmiistir.

Arastirma sonuclarindan elde edilen bulgulara gdre hasta hekim iletisiminin yeterli
oldugu durumlarda hastalarin egitim diizeyi arttikca hekimi daha c¢ok sahiplendikleri
sOylenebilir. Arastirmada kullanilan hipotezlerin hepsi sonuglar dogrultusunda desteklenmistir.

Calismada kullanilan gerek degiskenler gerekse kullanilan 6l¢ekler agisindan kisitlar
olusmaktadir. Caligmada kullanilan Hekim sahiplenme 0Olgeginin yapist geregi kisitlar
mevcuttur. Calismanin farkli zaman diliminde yapilmas: halinde farkli sonuglarin ortaya
¢ikmast muhtemeldir. Brans bazinda degerlendirerek hekim sahiplenme durumuna farkli
orneklemler {iizerinde arastirma yapilmasi Onerilebilir. Ayni zamanda ileride yapilacak
arastirmalarda farkli demografik ozellikler degerlendirilerek etkilerinin arastirilmasi bilime

katk1 sunacaktir.
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